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 Cílem diplomové práce je ověření možnosti získání odlitku femorální 
komponenty individuální náhrady kolenního kloubu pomocí technik rychlého 
prototypování a přesného lití. K získání voskových modelů náhrady byla použita 
silikonová forma. Její optimalizace z hlediska kvality odlitých modelů, ceny a chlazení 












 The goal of the diploma thesis is to verify the possibilities of obtaining the 
casting of the femur component of the customized knee replacement using the 
technology of Rapid Prototyping and investment casting. To get the wax pattern it is 
used the method of fabrication the silicon rubber mould. Its optimalization from the 
wax pattern quality, economy of production and cooling speed aspects is important 
parameter at repeated production of the wax patterns. 
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ÚVOD 
Moderní medicína chvátá mílovými kroky kupředu a pokouší se zlepšit život 
pacientům, usnadnit práci lékařům a samozřejmě je to veliký byznys, který živí 
mnoho výrobců. Proč právě v medicíně je nutné kráčet stále vpřed a nespokojit se se 
zavedenými standardy? Protože právě zdraví každého z nás je to, co nás provází 
každým dnem. 
Propojení lékařské vědy a strojních, předně konstrukčních a technologických 
oborů je nutným předpokladem k dosažení dobrých výsledků. Proces výroby tělních 
implantátů, jejich konstrukce a vyrobení s dodržením biomechanických vlastností 
zavazuje každého výrobce k důslednému dodržování přísných norem a legislativních 
nařízení.  
Pokrok v oblasti počítačových technologií v současnosti umožňuje získávat 
informace o pacientovi ve vysoké kvalitě a velkém rozsahu, bez nutnosti invazivních 
vyšetření. Na základě těchto dat lze vytvářet individuální implantáty pro každého 
konkrétního pacienta. Tyto implantáty respektují individualitu každého pacienta a 
jsou přizpůsobeny jeho potřebám, místo standardních implantátů, jejichž konstrukce 
je přizpůsobena snadnosti operace, nikoli však ve prospěch pacienta. 
Použití uzpůsobené individuální náhrady dokáže zlepšit výsledky v životnosti 
implantátu a hlavně urychluje rekonvalescenci po operaci, pacient se rychleji vrací do 
všedního života. 
Tato práce popisuje jednu z možností výroby individuální náhrady kolenního 
kloubu pomocí technik Rapid Prototyping, technik, které dokáží velmi rychle a 
operativně vyrábět modely složitých geometrických tvarů, takových, kterými příroda 
nikdy nešetří. Tyto stroje určené předně pro výrobu prototypů, prvních a někdy i 
jediných kusů, přesně respektují ekonomický aspekt výroby individuálních náhrad a 
to rychlé zhotovení jednoho kusu bez nutnosti výroby přípravků, vytváření 
technologických postupů atd. 
Část této práce je věnována optimalizaci výroby silikonové formy pro odlévání 
voskových modelů individuální kloubní náhrady z několika hledisek a to ceny, 
rychlosti chladnutí odlitých voskových modelů – zkrácení výrobního cyklu, a jejich 
kvality. Tyto aspekty je nutno brát v potaz při následné výrobě individuálních náhrad 
na základě použitého postupu. 
Výsledkem práce je získání odlitku uzpůsobené kloubní náhrady na míru 






1 DEFINICE CÍLE 
 
 Cílem diplomové práce je pomocí moderních medicínských zobrazovacích 
prostředků, technik RP a metody přesného lití získat hrubý odlitek individuální 
náhrady kolenního kloubu tak, aby následná operace obsahovala co nejmenší 
chirurgický zásah do vlastní části kolenního kloubu pacienta. Tím lze podstatně 
zkrátit dobu rekonvalescence a rehabilitace, včetně snížení rizika pozdějších 
komplikací.  
5 
2 PROBLEMATIKA POUŽÍVÁNÍ A VÝROBY 
KLOUBNÍCH NÁHRAD 
 Novodobý uspěchaný životní styl, stres, spěch a v neposlední řadě i špatná 
životospráva se stále větší měrou podepisuje na zdraví nás všech, jenž tomuto 
fenoménu podléháme. Dlouhodobé přetěžování kloubního aparátu člověka spolu se 
špatnou výživou či nemocí vede ke zhoršení pohyblivosti kloubů v důsledku 
opotřebení chrupavčité vrstvy. K poškození kloubu může též dojít díky zvýšenému 
zatížení u sportovců nebo po úrazu. Ať už k poškození kloubu dojde jakkoliv, pohyb 
se pro pacienta stává bolestivý a zhoršuje tak kvalitu jeho života. Je nutné tento 
kloub nahradit, a to tak, aby se pacient mohl co nejrychleji vrátit zpět do svého 
normálního života, to znamená, že je důležité zkrátit předoperační dobu, čas operace 
a následné rehabilitace.  
  
2.1 STRUČNÝ VÝVOJ KONSTRUKCE KLOUBNÍCH NÁHRAD 
Degenerativní procesy v kloubních chrupavkách, úrazy nebo některá 
nádorová onemocnění způsobují pacientům velké bolesti a je proto nutné provést 
výměnu chrupavčité části kloubu, někdy i části příslušné kosti. Příčinou implantace 
kloubní náhrady jsou především [1]: 
• degenerativní onemocnění kolenního kloubu – gonarthróza 
• poškození kolenního kloubu úrazem – poúrazová destrukce kloubu 
• destrukce kloubu v důsledku revmatického onemocnění 
• systémové choroby pohybového aparátu 
• nádorová onemocnění  
 
Odhaduje se, že 90% populace s věkem nad 40 let pociťuje problémy 
s degenerativními procesy v pohybovém aparátu. Američtí vědci na základě 
dlouhodobého pozorování odhadují, že počet primoimplantací kyčelního kloubu by 
měl v USA do roku 2030 stoupnout o 174% proti roku 2005 na 572000 operací a 
celkový počet primoimplantací kolenního kloubu dokonce o 673% na 3,48 milionu 
operací. Počet revizních operací by měl následovat procentuální odhad primooperací 
a to nárůstem o 137% u kyčelních kloubů a 607% u kloubů kolenních. Na základě 
těchto údajů se očekává velký boom ve výrobě a vývoji kloubních náhrad [2]. 
Možnost náhrady poškozeného kloubu implantátem znamená pro mnoho lidí 
na celém světě často jedinou cestu zpět do normálního života bez bolesti a bez 
výrazného pohybového omezení. Se vzrůstajícím počtem pacientů s kloubní 
náhradou však logicky narůstá také počet pacientů, kterým je třeba endoprotézu 
vyměnit. Tyto výkony je nutno provést v případě selhání endoprotézy, jejího uvolnění 
z kostního lůžka či infekční komplikace [1]. 
Vytvoření kloubní náhrady je složitá procedura, při které je důležitá úzká 
spolupráce více vědních oborů. Podněty pro výrobu náhrady by měly být podány 
ortopédem nebo chirurgem, úprava návrhu, design, materiál a pevnostní výpočty 
jsou úkolem pro konstrukční a biomechanické vědní obory a v konečné fázi, při 
řešení otázky rychlé, efektivní a ekonomicky výhodné výroby by i technolog měl říci 
své slovo. 
 Od dob, kdy v roce 1840 doktor Carnochan použil dřevěný bloček, jako 
náhradu čelistního kloubu pacienta [4], se vývoj kloubních náhrad stal předmětem 
zkoumání mnoha odborníků. V roce 1890 provedl německý doktor Themistocles 
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Gluck (1853 – 1942) první úspěšnou náhradu kolenního kloubu. Kloub byl vyroben 
ve tvaru čepového spojení (obr. 2.1). Implantát byl vyroben ze slonové kosti a 
ukotven pomocí pemzy a sádry [4][5]. 
 
 
Obr. 2.1 Autor první náhrady kolenního kloubu a schéma náhrady [5] 
 
Současnému pojetí kloubních náhrad se přiblížil Campbell v roce 1940, kdy 
použil jako interpozitum kolenního kloubu kovovou destičku. V 50. a 60. letech se 
vývoj kolenních implantátů začal ubírat směrem kopírování kontaktních ploch 
kolenního kloubu. Jako materiály se osvědčily kovy na femorální část a polymery na 
tibiální část. Jako první skutečná náhrada kolenního kloubu bývá označována 
Waldiusova závěsová protéza z roku 1957 (obr. 2.2). Pro tento masivní implantát 
bylo typické, že obě části tzv. komponenty byly pevně spojeny šarnýrovým kloubem, 
který však nerespektuje biomechaniku pohybu v kolenním kloubu. Docházelo tak k 
častým selháním implantátu, jeho uvolňování a mechanickým selháním. Ani 
modernější varianty této koncepce se nesetkaly s úspěchem a užívají se pouze jako 
záchranné operace v jinak neřešitelných situacích např. v případech rozsáhlých 
nádorů [1][4]. 
Dnes je tato cesta opuštěna ve prospěch vzájemně nespojených kondylárních 




Obr. 2.2 Waldiusova kloubní náhrada [6] 
 
 V 70. letech bylo snahou vyvinout takový tvar implantátu, aby byl co nejvíce 
podobný původnímu anatomickému tvaru styčných ploch kloubu a fyziologickému 
pohybu kolena [1]. 
John Insall a Charles Townley zavádějí anatomické kondylární náhrady. Ty 
jsou později ještě doplněny stabilizačními prvky a rovinami. Jde o tzv. Insall-
Burnstein kloubní náhrady (obr. 2.3) [4]. Koncem 70. let byly vyvinuty náhrady s 
rotačními menisky, umožňující jak rotaci, tak i posuny v kolenním kloubu podobně 
jako u zdravého kolenního kloubu [1]. Typ Townley u nás v r. 1983 zavádějí Rybka a 
Vavřík. V tomto roce je používána také kondylární náhrada, kolena vyvinutá na I. 
ortopedické klinice 1. LF UK v Praze a vyrobená firmou Walter [4]. 
 
 
Obr. 2.3 Kloubní náhrada typu Insall-Burstein II [7] 
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 Vývoj náhrad kyčelních kloubů začal oproti kloubům kolenním později. Na 
přelomu 19. a 20. století doktor Jones voperoval do kyčelního kloubu vložku ze zlata. 
Ta vydržela v těle pacienta 21 let až do pacientovy smrti. Po mnoha pokusech 
vkládat do kloubů různá interpozita jako například pochromovaný, vepřový, močový 
měchýř nebo chromkobaltové deštičky, roku 1938 bratři Dr. Jean Judet a Dr. Robert 
Judet vyrobili model závěsné náhrady kyčelního kloubu z akrylové pryskyřice. Ten se 
ale často uvolňoval ze své pozice. Doktor Edwarc J. Haboush v roce 1951 [4] přišel 
s nápadem, lepit náhrady přímo na kost dentálním samotvrdnoucím lepidlem 
methylmetakrylátem. Tak se nastartovala nová éra fixace protetik [4][5][8]. 
 Urist v roce 1950 a McBride v roce 1961 implantovali vedle stehenní 
komponenty i náhradu acetabula (jamku) a tím zkompletovali náhradu kyčelního 
kloubu na "totální" [4]. Profesor sir John Charnley (1911–1982) navrhl tzv. "low-
friction arthroplasty" (náhrada s nízkým třením). Po přechodném neúspěchu s 
teflonem jako materiálem pro výrobu jamky zavedl do konstrukce totální náhrady 
kyčelního kloubu vysokomolekulární polyetylén. Jeho endoprotéza byla řešena jako 
kovová femorální komponenta s kovovou hlavicí, jejíž dřík byl ukotven cementem, 
polyetylénová jamka rovněž ukotvena cementem a vzájemný pohyb hlavice – jamka 
byl realizován párováním kov-polyetylén [4]. Sedmdesátá léta přicházejí se snahou 
vyhnout se použití cementu jako fixačního materiálu. Důvodem je, že v případě 
reoperace, je nutné odstranit cement i s vrstvou kosti, se kterou je ve styku, a tím 
dochází k jejímu ztenčení a snížení její pevnosti. Přicházejí také nové materiály jako 
kompozity, oxidová keramika, porometal, polyester a mnoho jiných [9]. 
 V našich podmínkách vytvořil na přelomu 60. a 70. let vlastní protézu profesor 
Oldřich Čech, která byla Charnley-Müllerova typu. Výroba byla uskutečněna ve 
spolupráci s provozem Anticoro v Kladně. Materiálová i tvarová dispozice stehenní 
komponenty této endoprotézy domácí provenience byla natolik šťastná, že je 
prakticky v nezměněné podobě implantována od roku 1972 do současnosti u více 
než 120000 pacientů [4][10]. 
 Vývoj kloubních náhrad se dnes orientuje směrem k vývoji systému totálních 
kloubních náhrad dodávaných v sadách, ve které lze její prvky kombinovat a sestavit 
tak optimální rozměrovou kombinaci částí náhrady pro daný případ postižení kloubu 
ve fázi plánování a provádění operace. Revize kloubních náhrad ukazují, že je 
výhodnější a spolehlivější použití náhrad bez cementování povrchu. Tím se otevírá 
cesta k použití biokompatibilních materiálů jako například slitin Ti a Co, které 
usnadňují přirozené uchycení kloubní náhrady v těle a snižují riziko zánětů a 
pooperačních komplikací. V jejich neprospěch hovoří vyšší cena implantátu a delší 
rehabilitace oproti cementovaným náhradám. Proto se dnes praktikuje tzv. hybridní 
fixace, kde je femorální část kloubu necementovaná a spodní, tibiální část je 
cementovaná [4][6][11]. 
 
2.2 SOUČASNÁ KONSTRUKCE KLOUBNÍCH NÁHRAD 
 
 V konstrukci a výrobě v současnosti používaných kloubních náhrad vládne 
veliká konkurence. Každý výrobce náhrad dodává na trh svoje varianty příslušných 
kloubních náhrad. Jejich výroba patří k přísně střeženému know-how každé firmy. 
 Náhrady kyčelních kloubů se dělí podle toho, jakou část kloubu nahrazují a do 
jaké míry je třeba nahradit okolní kosti kloubu.  
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2.2.1 Typy kyčelních kloubních náhrad 
• Povrchová náhrada kyčelního kloubu (obr. 2.4) – tzv. resurfacing kyčle. 
Jedná se o výměnu třecích ploch kyčelního kloubu za nové z kovových 
materiálů. Poměrně nová metoda (10 let) ještě nemá mnoho statistických 
výsledků, přesto pro pacienta přináší velké výhody hlavně v malém zásahu do 
původního kloubu. Metoda se doporučuje pacientům do věku max 50 let u 
mužů a 60 let u žen. Podmínkou je zachovalá kostní tkáň pacienta [12]. 
 
 
Obr. 2.4 Povrchová náhrada kyčelního kloubu [13] 
 
• Cervikokapitální endoprotéza kyčelního kloubu CKP (obr. 2.5) – U této 
náhrady dochází pouze k výměně hlavice a krčku stehenní kosti nikoli kloubní 
jamky. Používá se u pacientů, kde délka jejich přežití nepřesahuje 5 let, nebo 
jsou upoutáni na lůžko. Obsahuje krátký a relativně málo náročný operační 
úkon, ale zachovaná kloubní jamka je značně poškozena operací [14]. 
 
 
Obr. 2.5 Cervikokapitální endoprotéza kyčelního kloubu CKP [15] 
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• Totální endoprotéza kyčelního kloubu TEP (obr. 2.6) – Pro případy, kdy je 
kloub značně poškozen na hlavici i jamce. Jsou nahrazeny všechny části 
kloubu v celém rozsahu. Operace je náročná a znamená velký zásah do 
všech okolních tkání kloubu. Je to nejčastěji prováděný druh protézy.  Protéza 
se skládá z dříku, kloubní hlavice a jamky, všechny části v provedení 




Obr. 2.6 Totální endoprotéza kyčelního kloubu TEP [17] 
2.2.2 Typy náhrad kolenního kloubu 
• Totální náhrada kolenního kloubu (obr. 2.7) – náhrada obsahuje femorální 
část dolního konce stehenní kosti, artikulační vložku z mediciálního 
polyethylénu a tibiální komponentu, nejčastěji ze slitiny Ti6Al4V. Implantát 
nahrazuje všechny části kloubních ploch. Implantát má mnoho provedení, jako 
primární a revizní, obvykle stištěná pro větší stabilitu kloubu [18]. Tento typ 
náhrady je nejběžněji používaným typem. Je dodáván spoustou výrobců 




Obr. 2.7 Totální náhrada kolenního kloubu [19] 
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•  Parciální náhrada kolenního kloubu hemiartroplastika (obr. 2.8) – druh 
implantátu používaný u asymetrického poškození kolenního kloubu. Pokud je 
poškozena jen jedna strana kloubu, lze tímto implantátem snížit zásah do 
kosti pacienta [21]. 
 
 
Obr. 2.8 Parciální náhrada kolenního kloubu [20] [21] 
 
2.2.3 Náhrady ostatních kloubů 
 Mezi další klouby, k jejichž opotřebení do fáze nutnosti výměny dochází již 
podstatně méně často, jsou kloub ramenní a klouby zapěstí. Tyto klouby jsou 
nahrazovány spíše v důsledku úrazu nebo nádorového onemocnění. 
 Náhrada zapěstí (obr. 2.9) – je složena ze dvou komponent radiální a 
karpální. Komponenta radiální je tvořena konkávní kulovou kloubní jamkou a 
kotvícím dříkem. Kloubní jamka je tvořena kovovým pláštěm s PE vložkou. 
Komponenta karpální je tvořena hlavním dříkem válcového tvaru určeného pro fixaci 
v diafýze III. metakarpu a antirotačním trnem pro fixaci v distální řadě karpálních 
kostí a basi II. metakarpu. Oba fixační elementy jsou spojeny příčnou zónou, která je 
opatřena kuželovým krčkem pro nasazení kloubní hlavice. Kotvící dříky i plášť 
kloubní jamky jsou opatřeny osteointegračním porézním nástřikem a doplněný 
hydroxyapatitem po celém povrchu [22]. 
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Obr. 2.9 Náhrada zápěstního kloubu [22] 
 
 Náhrada ramenního kloubu (obr. 2.10) – používá se při zlomeninách hlavice 
pažní kosti, případně i s posunem kostí, při vpáčené zlomenině a při zlomenině pro 
maligní nádor. Vyrábí se v provedení cervikokapitální endoprotéza tzn. náhrada 
hlavice a krčku kosti pažní. Případně při poškození kloubní jamky je použita totální 
náhrada (včetně implantátu jamky) [23].  
 
 
Obr. 2.10 Náhrada ramenního kloubu [24] 
  
2.3 SOUČASNÉ KOVOVÉ MATERIÁLY KLOUBNÍCH 
NÁHRAD 
 Volba materiálu je vždy podřízena účelu. Vývoj biokompatibilních materiálů 
vyžaduje spolupráci odborníků z více vědních oborů, hlavně pak materiálových 
inženýrů, technologů, bioinženýrů, patologů a klinických lékařů [2]. 
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 Materiály používané pro ortopedické implantáty a obzvláště pro kloubní 
náhrady, musí mít zvýšenou odolnost proti korozi v lidském těle, vysokou pevnost, 
odolnost proti únavě a proti opotřebení, vysokou tažnost a samozřejmě být netoxické 
a biokompatibilní [2]. 
 Biokompatibilita materiálu je vlastnost, která popisuje snášenlivost materiálu 
s lidskými tkáněmi. Implantát se musí přizpůsobit fyziologii okolních tkání a napodobit 
původní části. Hlavními kritérii posuzovanými při určení biokompatibility materiálu 
jsou alergická reakce na materiál a degradace materiálu v prostředí lidského těla. 
Biokompatibilitu je možné klasifikovat do stupňů podle tabulky 2.1 [2]. 
 


































Polylactic acid a 
polyglycolic polymers
a zpracované části 
kostí, směs výtažků 
všech tkání nebo 
proteiny 
Tělo implantát 
přijme a postupně 
ho nahradí 
Tab. 2.1 Klasifikace biokompatibility materiálů [2] 
 
 Pro výrobu implantátů je vhodné volit co nejlepší stupeň biokompatibility, ale 
s ohledem na mechanické vlastnosti materiálu. Pro výrobu kloubních náhrad, se 
užívají materiály nejčastěji ze skupiny biotolerantních. Mají dostatečné mechanické 
vlastnosti, ale k reakci s lidským tělem přesto dochází. Podle míry této reakce lze 
posoudit úspěšnost implantace [3]. 
 Hlavní nebezpečí selhání implantátu v důsledku biokompatibility je způsobení 
trombózy a zánětu okolní tkáně [2]. 
 Podle mechanických vlastností je materiál posuzován pro možnosti použití. 
Hlavní mech. vlastnosti jsou: 
• Tvrdost 
• Mechanická pevnost 
• Modul 
• Poměrné prodloužení 
• Únavová pevnost 
 
Pokud implantát selhává mechanickými vlastnostmi, pak se nazývá 
biomechanicky nekompatibilní. Nahrazovaný materiál by měl mít stejné mechanické 
vlastnosti jako kosti. Modul pružnosti v tahu kosti kolísá od 4 do 30 GPa podle druhu 
a tvaru kosti. Současné materiály implantátů mají výrazně vyšší modul pružnosti než 
kost, což vede k deformaci kosti a následkem toho se implantát uvolní. Tato 
biomechanická inkompatibilita vede k odumření kostních buněk tzv. stress shieldings 
effect. Proto je důležité používat materiály s vysokou pevností a malým modulem, 
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blížící se modulu kosti, aby bylo možné dosáhnout co nejdelší životnosti implantátu a 
oddálit revizní operaci [2]. 
Velmi důležitá vlastnost materiálu je jeho korozní odolnost v lidském těle a 
odolnost proti opotřebení. Koroze materiálu v těle pacienta má za následek 
uvolňování kovových iontů z implantátu do těla pacienta. Uvolněné ionty způsobují 
alergické reakce a otravu. Funkční doba implantátu je ovlivněna jeho odolností proti 
otěru. Uvolněné částice z implantátu se při nízké odolnosti materiálu shromažďují 
v okolních tkáních a způsobují záněty. Zvyšování korozivzdornosti a otěruvzdornosti 
je prioritní směr vývoje materiálů pro implantáty lidského těla [2][3]. 
V důsledku mikropohybů implantátu a kosti dochází k nedokonalému zarůstání 
implantátu do kosti. Mezi implantátem a kostí se vytvoří vazivová tkáň. Proto je 
vhodné použít materiály, které podporují srůstání implantátu s kostí. Zde hrají hlavní 
roli vlastnosti povrchu implantátu, chemické složení a povrchová drsnost [2]. 
Z hlediska uplatnění slévárenské technologie ve výrobě implantátů je 
podstatné hovořit o materiálech kovových. Z těchto se používají převážně 
korozivzdorná ocel AISI316L, kobalt – chromové slitiny Co-Cr a slitiny na bázi titanu. 
Prvky jako Cr, Ni a Co se díky korozi uvolňují do lidského těla. Navíc slitiny na bázi 
Co-Cr a 316L mají mnohem větší modul pružnosti než kost (obr. 2.11), a proto ji 
časem znehodnotí a uvolní se z ní. Díky těmto nectnostem je v poslední době veliký 
nárůst použití titanových slitin pro tělní implantáty. Titanové slitiny díky svým 
výjimečným vlastnostem jako netečnost v prostředí lidského těla, vysoké měrné 
pevnosti a nízké hustotě, jsou vhodným materiálem pro slitiny kloubních náhrad. 
První pokusy o použití titanu pro náhrady sahá do 30. let 20. století. Pro výrobu 
titanových náhrad se užívá přednostně slitina Ti-6Al-4V [2]. 
 
 
Obr. 2.11 Typy slitin a jejich moduly pružnosti [2] 
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2.3.1 Korozivzdorná ocel AISI 316L 
 Použití austenitické korozivzdorné oceli AISI 316 L je výhodné pro její 
poměrně nízkou cenu a snadné technologické zpracování. Ocel má vysoké 
mechanické vlastnosti, není náchylná na plastické lomy [7] 
  
Chemické složení Mechanické vlastnosti při 25°C 
Prvek % Hustota (×1000 kg/m3) 8 
C 0,03 Poissonova konst. 0.27-0.30 
Mn 2,00 Modul pružnosti (GPa) 190-210 
Si 1,00 Mez pevnosti v tahu (Mpa) 480 
Cr 16,0-18,0 Mez kluzu (Mpa) 170 
Ni 10,0-14,0 Prodloužení (%) 40 
P 0,045 Kontrakce (%) 50 
S 0,03   
Mo 2,0-3,0   
Tab. 2.2 Chemické složení a mechanické vlastnosti materiálu AISI 316L [25] 
 
2.3.2 Slitiny typu Co-Cr-Mo 
 Slitiny na bázi Co-Cr-Mo mají lepší biokompatibilitu, velmi vysoké mechanické 
vlastnosti a jsou poměrně dobře technologicky zpracovatelné. Mají velmi vysokou 
odolnost proti opotřebení. Chemické složení slitiny podstatně zvyšuje cenu 
implantátu [9]. 
  
Chemické složení Mechanické vlastnosti v litém stavu 
Cr 26,5 – 30,0 Mez únavy 107 cyklu 276 
Mo 4,5 – 7,0 Mez pevnosti v tahu (Mpa) 724 
Ni 1,0 max Mez kluzu (Mpa) 517 
Fe 1,0 max Prodloužení (%) 10 
C 0,35 max   
Mn 1,0 max   
Si 1,0 max   
Co základ   
Tab. 2.3 Chemické složení a mechanické vlastnosti materiálu CoCrMo – ISO 5832/4 
[26][9] 
 
2.3.3 Slitiny na bázi titanu 
 Slitiny titanu se vyznačují velmi dobrou biokompatibilitou, vysokou měrnou 
pevností a velmi dobrou korozivzdorností i v agresivních prostředích. Čistý titan je 
velmi plastický, ale již s malým poměrem příměsí se jeho mechanické vlastnosti 
prudce zlepšují. Vysoká reaktivnost titanu způsobuje sycení taveniny prvky atmosféry 
jako O, H, N, které snižují mez cyklické únavy. Proto je jeho tavení a tepelné 
zpracování nutné provádět v inertní atmosféře nebo ve vakuu. Tento postup výrazně 
prodražuje a komplikuje jeho zpracování. Nejvýznamnější slitina používaná pro 
výrobu implantátů je slitina Ti6Al4V ELI – ISO 5832/3 [9][26]. 
16 
 
Chemické složení Mechanické vlastnosti 
Al 5,5 – 6,75 Hustota (×1000 kg/m3) 4,5 
V 3,5 – 4,5 Modul pružnosti (GPa) 115 
Fe 0,3 max Mez pevnosti v tahu (Mpa) 980 
O 0,2 max Mez kluzu (Mpa) 850 
C 0,08 max Prodloužení (%) 12 
N 0,05 max   
H 0,015 max   
Ti základ   
Tab. 2.4 Chemické složení a mechanické vlastnosti materiálu Ti6Al4V ELI – ISO 
5832/3 [9][26] 
 
2.4 TĚLNÍ IMPLANTÁTY „NA MÍRU“ 
 Speciální skupina implantátů, nikoli jen kloubů, je skupina individuálně 
uzpůsobených implantátů přesně na míru pacienta. Tyto implantáty jsou určeny 
předně pro účely kosmetických operací, kdy je velká část kostí pacienta odstraněna 
v důsledku úrazu, infekce, nádoru nebo genetické vady. Tyto speciální implantáty se 
používají převážně pro nahrazení kostní tkáně čelistí a lebky k ochraně mozku  
(obr. 2.12) [27].  
 
 
Obr. 2.12 Tělní implantáty „na míru“ [29] 
 
 V praxi se protetikám zhotoveným na základě RP technik hovorově říká 
„Taylored Implants“, což přeloženo do češtiny může znamenat něco jako implantát 
od krejčího nebo také implantát na míru. Tuto přezdívku si implantáty získaly svojí 
velkou přesností [28]. 
 Konvenční sériové náhrady kolenních a kyčelních kloubů se úspěšně 
používají již déle než 30 let. Přesto je žádoucí pokusit se vytvořit individuální 
implantáty, které přesně odpovídají anatomii uvnitř pacientova těla tak, aby byly 
překonány nedostatky sériových náhrad. Trvanlivost necementovaných kloubních 
náhrad je především dána shodností dosedacích ploch implantátu a kosti. Návrh 
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usazení implantátu byl v historii vždy podřízen použitým lékařským nástrojům a 
nástrojům pro řezání kostí tak, aby operace byla co možná nejjednodušší. Cena 
individuální náhrady bývala příliš vysoká. V některých případech však již díky 
abnormalitám v anatomii pacienta není možné tyto sériové náhrady použít. V těchto 
případech je nutné vytvořit uzpůsobenou náhradu podle CT dat pacienta. Převážně u 
mladších pacientů je selhání standardních implantátů častější, což je dáno jejich 
aktivnějším životem, kdy neuzpůsobený implantát rychleji poškodí okolní kost a 
uvolní se. Proto se často lékaři snaží vyhnout chirurgickému řešení, pokud je pacient 
mladší 65 let [30]. 
  K uvolnění implantátu dojde především v důsledku mikropohybů mezi 
implantátem a kostí nebo kvůli špatně rozloženému napětí na povrchu kosti. 
Současné implantáty jsou uzpůsobeny snadné operaci. Jejich tvar obsahuje ostré 
rohy, ve kterých se koncentruje napětí, což vede k deformaci kosti a uvolnění 
implantátu [30]. 
 Účel uzpůsobení implantátu je předně v přizpůsobení implantátu geometrii 
kosti a zlepšení rozložení koncentrace napětí. Někdy je nutné použít individuální 
náhrady v případech těžké deformity kostí nebo po úrazech. V současnosti se udává, 
že plocha dotyku kloubní náhrady s kostí je asi 50% celkové kontaktní plochy, což 
nezaručuje dobrou fixaci pro necementované náhrady [30].  
 Pro zvětšení skutečné plochy dotyku mezi implantátem a kostí je vhodné 
použití chirurgického robota, který dokáže poškozenou kost podle předem 
připraveného programu oříznout tak, že skutečná plocha kontaktu mezi implantátem 
a kostí se zvýší až na 95%. Proto je vhodné pokusit se vytvořit individuální náhradu 
kolenního kloubu tak, aby co nejlépe kopírovala dolní konec femuru pacienta a při 
použití robota dojde jen k velmi malému odběru poškozené tkáně [30]. 
2.4.1 Získání dat 
Části lidského těla mají svoje charakteristické znaky. Oproti klasickým strojním 
součástem jsou značně komplikované, většinou bez rovin souměrnosti a s členitým 
povrchem. Geometricky se jedná o velmi složitá tělesa, která by pomocí klasických 
modelovacích technik bylo velmi složité, pokud vůbec možné, vytvořit. Pro snímání 
částí lidského těla se dnes používají moderní lékařská zařízení a počítačové 
zobrazovací techniky. Pomocí CT a MRI přístrojů lze snadno a rychle získat obraz 
postižené části pacientova těla bez nutnosti invazivního vyšetření. Pomocí programů 
na zpracování těchto snímků lze již snadno sestavit 3D obraz v počítači. Bohužel tyto 
obrazy nereprezentují zobrazenou část objemovými tělesy, která by se dala 
zpracovat na 3D CAD softvérech. Proto je nutné pro další použití data převést na 
objemové těleso. 
2.4.2 Získání 3D virtuálního modelu 
 To je úkolem dalších programů, vytvořených pro tyto převody na základě 
metody konečných prvků (FEM). Tyto programy, jako například MIMIC z Materialise 
Software Corp. (obr. 2.13), data importovaná ve formátu DICOM, přímo získaná z CT 
zařízení, jsou schopny s minimální obsluhou převést na 3D objemový model 
reprezentovaný formátem STL. Tento velmi věrně reprezentuje skutečný stav tkání 
uvnitř pacientova těla. Soubor STL lze použít jak pro analýzu pnutí a mechanického 
namáhání, tak pro případné úpravy v CAD systémech, dále pro programování CNC 





Obr. 2.13 CT data lebky načtená v programu MIMICS v jeho formátu .mjp [31] 
 
2.4.3 Úprava a analýza tvaru dle namáhání implantátu 
 V CAD softvérech načtený 3D virtuální model je nutné upravit pro potřeby 
výroby implantátu. Je nutné rozmyslet a dotvořit místa a systém uchycení implantátu 
na okolní tkáně. Ověřit tvar a funkci implantátu. Tvar implantátu lze vytvořit buď 
doplněním 3D naskenovaného modelu, pomocí technik RE (Reverse engineering) 
nebo využitím nástrojů zrcadlení, booleovských operací a kopírování přímo v CAD 
softvéru. Poté, co je geometrie implantátu stanovena, je nutné nasimulovat zatížení 
metodou konečných prvků (obr. 2.14).  Tato analýza odhalí případné nedostatky 
v rozložení napětí na povrchu implantátu a kosti a podle ní lze zpětně upravit 
geometrii implantátu. Finální tvar náhrady je poté uložen ve formátu STL a lze jej 
použít pro tisk 3D fyzického modelu na zařízení RP [30]. 
 
 
Obr. 2.14 FEM analýza implantátu v softvéru ABACUS [30] 
2.4.4 Získání fyzického modelu pomocí technik RP 
 Přínos 3D fyzických modelů v lékařství značně zlepšuje práci lékařů, 
usnadňuje komunikaci mezi lékaři i mezi lékařem a pacientem a v neposlední řadě 
dokáže posloužit i k ověření protetik a implantátů bez nutnosti invazivního zákroku. 
 Technologie Rapid Prototyping jsou pro výrobu těchto modelů velmi vhodná 
zařízení. Každý člověk je svým způsobem prototyp. Tyto stroje dokonale respektují 
19 
idividualitu člověka tím, že téměř nerozhoduje složitost geometrie vyráběného 
modelu a výroba modelu probíhá bez nutnosti použití přípravků a nástrojů. Pro 
znázornění postižené části pacientova těla postačuje většinou jeden kus, který tato 
zařízení dokáží vyrobit velmi rychle, levně a s dostatečnou přesností. Technologii RP 
je nutné zvolit tak, aby výsledný model přesností, kvalitou a materiálem odpovídal 
účelu použití. Získané modely nemusí být vždy použity pouze pro znázornění, ale lze 
pomocí nich vyrábět a navrhovat různé přípravky, použít je jako matečné modely při 
výrobě implantátů, nebo lze na zařízeních RP s možnostmi zpracování vhodných 
slitin přímo vyrobit polotovar implantátu, který později stačí povrchově upravit [28]. 
 
 Možnosti využití technik RP v lékařství [28]: 
• Plastická chirurgie – kosmetické implantáty, určení rozsahu operace a 
určování množství odebírané tkáně. 
• Ortopedie – neinvazivní zobrazení situace, výroba implantátů, plánování 
operace. 
• Stomatologie – autotransplantace zubů 
• Vývoj a výroba lékařských pomůcek – speciální lékařské nástroje, nástroje pro 
jedno použití u konkrétního pacienta tzv. na míru, komunikace mezi lékařem a 
konstruktérem (metoda QFD) 
• Kardiologie – prostorové modely srdce pro plánování operací, implantátů a 
léčebných postupů, výuka kardiologů. 
 
2.4.5 Získání implantátu pomocí technik RP 
Pro výrobu tělních implantátů pomocí technik RP lze použít dva postupy. 
Metodu přímou a nepřímou.  
Přímá metoda spočívá ve vytvoření implantátu přímo na zařízení RP 
z vhodného materiálu. Takto lze získat implantát velmi rychle, bez nutnosti jakékoli 
technologické přípravy s pouhým, někdy ne nutným, upravením povrchu. K tomuto 
postupu se často určují implantáty ze slitin kovů, které jsou náročné na technologické 
zpracování jako např. titan. RP technologie, jenž dokáží zpracovávat tyto materiály 
jsou cenově a obsluhou velmi náročné. I cena implantátu je následně velmi vysoká. 
Mezi tyto technologie patří zejména DMLS (Direct Metal Laser Sintering), EBM 




Obr. 2.15 Tělní implantáty vyrobené technologií EBM [33] 
 
 Metoda nepřímé výroby prototypů spočívá ve vytvoření modelu pomocí 
techniky RP, který je teprve později použit pro výrobu samotného prototypu jinou 
technologií. Využívá se v případech, kdy je nutné použít materiál, který přímé metody 
RP nepodporují, nebo je třeba vyrobit větší množství prototypů a přímé metody by 
byly pro opakovanou výrobu příliš nákladné. Metody nepřímé výroby prototypů 
pomocí technik RP velmi často spočívají ve vytvoření: 
 
• Voskového, plastového případně polymerového ( SLS, FDM, PolyJet, SLA …) 
modelu na zařízení RP, jeho obalení keramickou směsí a vypálení modelu a 
získání odlitku metodou vytavitelného modelu tzv. Direct Casting (pro malý 
počet velmi složitých dílů). 
 
• Vytvoření skořepinové formy pro přesné lití na zařízení RP (SLS, DSPC, 
3DP). 
 
• Vytvoření master (matečného) modelu, který je použit pro výrobu silikonové 
formy, do které jsou odlity voskové modely pro technologii přesného lití (větší 
počet jednodušších dílů). 
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3 ZÍSKÁNÍ HRUBÉHO ODLITKU INDIVIDUÁLNÍ 
KLOUBNÍ NÁHRADY POMOCÍ TECHNIK RP A 
PŘESNÉHO LITÍ (PRAKTICKÁ ČÁST) 
3.1 SPECIFIKACE CÍLE 
Operace výměny kolenního kloubu pacienta za implantát vyžaduje v současné 
době velký zásah do kosti pacienta. Dochází k odebrání velkého objemu kostní 
hmoty, která je potřebná při případné revizní operaci po skončení životnosti náhrady, 
nebo po jejím poškození. Reoperace se stává složitější a většinou je nutno použít 
speciální revizní implantát, který opět zasahuje větší mírou do kostní tkáně pacienta. 
Proto je nutné zhotovit implantát tak, aby už při první operaci zůstala zachována 
zdravá kostní tkáň pacienta. Tímto se v oblasti dnes převážně sériově vyráběných 
implantátů otevírá prostor pro použití rychlých prototypových metod, které umožňují 
při minimálních nákladech vytvořit v rychlém sledu 3D individuální fyzický model a 
následně metodou přesného lití odlitek, který po finální úpravě broušením a 
sterilizaci, lze použít pro implantaci. Nemusí se však vždy jednat o implantát 
příslušného kloubu, ale metodu lze užít i pro výrobu implantátů pro plastické operace 
po odebrání kostní tkáně napadené tumorem nebo těžkých úrazech. Vždy je nutné 
co nejméně zasáhnout zdravé tkáně a nejlépe využít data získaná běžným 
vyšetřením jako je CT a MRI.  
Výroba implantátů je odvětvím průmyslu, ve kterém probíhá tvrdý konkurenční 
boj. Splnit veškeré specifikace a normy, které určují postup výroby, tvar a materiály 
výrobku je náročný úkol, na který je nutno vynaložit velké finanční prostředky a 
prosadit se na trhu s tvrdou konkurencí. Normy zavazují k dodržování postupů i tvarů 
výrobku, a proto je jejich změna velmi náročná, jak po finanční, tak hlavně časové a 
legislativní stránce. Nový výrobek musí projít zátěžovými testy a následným 
testováním na zvířatech a pacientech. Výsledky o úspěšnosti se mohou dostavit až 
po několika letech po revizní operaci. Proto zavádění nových tvarů a výrobních 
postupů v poslední době relativně stagnuje. Firmy se pochopitelně snaží vytěžit co 
nejvíce ze schválených a fungujících technologií, do kterých vložily nemalé finanční 
výdaje. 
Pro pacienta a lékaře je na druhou stranu nutné, aby vývoj náhrad probíhal 
neustále dopředu a bylo možné stále zlepšovat kvalitu implantátů ve zpětné vazbě. 
Je nutné, aby výrobce mohl pružně a rychle reagovat na požadavky operatéra při 
zachování co nejnižší ceny implantátu. Technologiemi Rapid Prototyping v kombinaci 
se silikonovou formou lze rychle a poměrně levně získat voskový model vytvořený na 
základě 3D CAD výkresu nebo převedený pomocí transformace CT/MRI obrazů 
pacienta a ten použít pro výrobu přesného předlitku pro finální úpravu obrobením a 
následnou operaci. 
Výroba individuálních implantátů se od klasické strojní výroby liší tím, že není 
třeba dosahovat velmi úzkých tolerancí a přesností. Při operaci není chirurg schopen 
dosáhnout přesnosti strojní výroby, proto definovat na modelu kloubní náhrady 
přesné rozměry v desetinách milimetru není účelné. Zvýšením přesnosti implantátů 
na úkor jejich ceny má smysl u operací prováděných speciálně programovaným 
robotem. Ten je schopen s použitím přesně vytvořené individuální náhrady 
dosáhnout veliké přesnosti celé operace, tudíž s minimem možných komplikací a 
vysokou životností implantátu. 
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3.2 POPIS EXPERIMENTU 
 Pro získání femorální části kolenního kloubu tzv. „ na míru“, byl zvolen postup 
výroby 3D master modelu na zařízení Rapid Prototyping z originálních CT snímků 
pacienta. Tento model byl použit k výrobě silikonové formy, na níž je možné vyrobit 
až několik desítek voskových modelů, potřebných pro odlití odlitků metodou 
vytavitelného voskového modelu (obr. 3.1). 
 
 
Obr. 3.1 Postup získání odlitků pomocí technik RP a přesného lití 
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 K porovnání technik RP byly zvoleny metody FDM ve spolupráci s firmou 
MCAE Systems a technologie PolyJet již má k dispozici Jihomoravská armaturka 
v Hodoníně. Voskové modely byly odlity na pracovišti Fakulty strojního inženýrství 
v VUT v Brně. 
V průběhu experimentu byly hodnoceny hlavně tyto parametry: 
 
• Kvalita, cena a čas včetně dokončovacích operací výroby master modelu na 
zařízení Rapid Prototyping. 
 
• Porovnání modelů vyrobených technologií FDM a PolyJet 
 
• Optimalizace výroby silikonové formy z hlediska ceny, kvality voskových 
modelů a zkrácení výrobního cyklu (zvýšení účinnosti chlazení formy). 
 
• Zhodnocení časové a výrobní náročnosti hrubých odlitků náhrady kolenního 
kloubu. 
3.3 ZÍSKÁNÍ 3D MODELU 
 Získávání trojrozměrných virtuálních modelů postižených částí pacientů je 
moderní oblast zkoumání v oboru zobrazovacích metod. Na základě dnes již 
obvyklých vyšetření z CT a MRI bez invazivního zásahu do těla pacienta lze 
poměrně automatickým způsobem vytvořit virtuální model nasnímané části. Ten lze 
využít jak pro zhodnocení a určení diagnózy pacienta, tak pro návrh a plánování 
postupu operace a léčby. Jako velmi vhodné využití těchto dat se s pomocí technik 
RP nabízí vytvoření fyzického modelu postižené části pacienta a tím možné ještě 
lepší plánování léčby, včetně ověřování návaznosti protetik na okolní tkáně, případně 
plánování operací pro odběr zasažených tkání. 
3.3.1 CT data 
 Způsoby získávání dat jsou v medicíně odlišné než u výroby klasických 
součástek. V mnoha případech je požadavek na vytvoření modelu kloubu nebo jiné 
složené části lidského těla a je tedy nutné získat obrazy navazujících ploch. Tímto 
odvětvím se zabývá RE (Reverse Engineering). Pro lékařské účely se data 
nejběžněji získávají z vyšetření na MRI, CT, méně pak rentgenu, ultrazvuku a 
mamografu. CT se využívá pro získávání dat o kostech a mozku a MRI je naproti 
tomu vhodnější pro použití v oblasti orgánů a měkkých tkání. Získaná data jsou ve 
formě dvourozměrných obrazů daných částí nasnímaných po vrstvách s odstupem 
0,5-3mm. I přes nedokonalost těchto snímků je problémem jejich velký datový objem. 
Jedno vyšetření na CT po milimetrových vrstvách (cca 150 snímků) v rozlišení 512 x 
512 bodů má až 10krát větší objem dat než v CADu vytvořené modely součástí [33].  
Aby mohl vůbec nějaký model vzniknout, je nutné získat potřebná data ve 
formátu, se kterým je počítač a uživatel schopen pracovat. Pro tento účel existuje a 
je používán standardní komunikační a obrazový formát DICOM 3.0 (Digital Imaging 
and Communications in Medicine), který zachovává skenovaná data bez jakékoli 
ztráty kvality [34]. 
Obrazy z CT skenu byly získány z nemocnice U Svaté Anny v Brně. Výchozí 
série CT dat měla velikost 0,98 GB ve formátu DICOM. Nasnímána byla dolní část 




Obr. 3.2 CT data načtená v prohlížeči TomoCon lite 3 
 




Obr. 3.3 Zobrazení oblasti kolenního kloubu 
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 Nyní bylo třeba převést vybraná CT data do 3D virtuálního prostředí počítače 
a vytvořit soubor dat STL. 
 
3.3.2 Převedení CT dat do formátu STL 
 
 Na VUT v Brně se zobrazováním medicínských dat zabývá doc. Ing. Přemysl 
Kršek, Ph.D. z Fakulty informačních technologií. Ve spolupráci s ním byla oblast 
kolene v nasnímaných CT datech převedena na základě metody konečných prvků do 
souboru STL. Proces tvorby modelu tkání se skládá z pěti fází [35]: 
• Segmentace CT snímků 
• Vygenerování FEM modelu tkáně 
• Vyhlazení povrchu modelu 
• Redukce počtu trojúhelníků povrchové sítě 
• Sestrojení sítě tetrahedrů z povrchu 
 
Naskenovaná data z CT (Obr. 3.4) reprezentují diskrétní popis rozložení 
fyzikálních hodnot v kartézských souřadnicích. Pro vytvoření 3D modelu je ale 
důležitá geometrie tkání takto zachycených. Proces segmentace dat znamená 
rozdělení prostoru snímku na oblasti, které mají shodné fyzikální hodnoty, tudíž 
odpovídají stejné tkáni (obr. 3.5). Sestavením segmentovaných řezů vznikne rastrový 
voxel model vybrané tkáně. Ten je hlavní prvek při vytváření následného FEM 
modelu tkáně. Dále již pracujeme s 3D polem indexů tkání, které nám říkají, jak je 
daný objem obsazen příslušnými tkáněmi [35]. 
 
 




Obr. 3.5 Segmentovaná kostní tkáň z předchozího snímku [35] 
 
 Generování FEM modelu tkáně ze segmentovaných dat probíhá automaticky 
v generátoru FEM modelu. Výhodou automatického generátoru je, že není nutná 
zdlouhavá příprava podpůrné geometrie a nezáleží na geometrické složitosti tkáně. 
Bohužel jsme ale omezeni ve výběru prvků, reprezentujících geometrickou síť a 
v následných úpravách modelu [35]. 
 
 
Obr. 3.6 Vygenerovaný FEM model [35] 
 
 Živé tkáně mají většinou hladký a oblý povrch, zatím co vygenerovaný model 
je silně vrstevnatý a obsahuje množství hran (obr. 3.6). Vyhlazení povrchu spočívá 
ve změně polohy uzlů v povrchu. Stupeň vyhlazení je nutné zvolit opatrně, aby 
nedošlo k vyhlazení povrchových detailů (obr. 3.7) [35]. 
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Obr. 3.7 Vyhlazený model [35] 
  
 Vygenerovaný FEM model obsahuje velký počet trojúhelníků a následná práce 
se souborem by byla značně komplikovaná. Proto je nutné vyhlazený model 
zjednodušit, a to snížením počtu trojúhelníků tvořících jeho povrch. K tomu byla 
použita metoda redukce hran povrchu (obr. 3.8) [35].  
 
 
Obr. 3.8 Původní vyhlazený složitý model a zjednodušený model [35] 
 
 V poslední fázi převodu se vytvoří síť tetrahedrů nad povrchem tvořeným 
trojúhelníkovou sítí tak, aby nedošlo ke změně tvaru povrchu modelu. Tato síť 
tetrahedrů již definuje použitelný objemový geometrický tvar segmentované tkáně 
[35].  
 Po provedení všech těchto úkonů byl sestaven 3D virtuální model oblasti 
kolenních kloubů ve formátu STL (obr.3.9). Takto zobrazená data obsahují přesnou 
virtuální kopii části pacientova těla a poskytují mnoho informací, více zřetelných než 
samotné CT/MRI snímky. Jsou výchozím bodem pro zpracování návrhu 
individuálního implantátu nebo kloubní náhrady. Hrají i obrovskou roli při ověřování 




Obr. 3.9 3D virtuální model kostry pacienta v oblasti kolen  
 
  Z tohoto modelu vznikl konečný tvar individuálně uzpůsobené náhrady 
kolenního kloubu na míru pacienta. 
3.3.3 Úprava STL modelu na konečný tvar odlitku kloubní náhrady 
 Hlavní požadavek na úpravu individuální náhrady byl co nejmenší zásah do 
stehenní kosti pacienta (femuru). Ostatní (tibiální) části implantátu měly být 
zachovány v co možná největším rozsahu. Bylo tedy třeba vytvořit implantát tak, aby 
jednou stranou kopíroval dolní část femuru pacienta a třecí plocha implantátu byla 
shodná se sériově vyráběnými tibiálními částmi.  
 Konečná úprava tvaru individuální náhrady kolenního kloubu byla provedena 
ve spolupráci s Ing. Martinem Madajem z fakulty Strojního inženýrství VUT v Brně.  
 K získání přesného tvaru třecí plochy sériového implantátu byla použita 
odpovídající náhrada levého kolenního kloubu, vyráběná firmou Beznoska typ SLV/N 
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velikosti 5. Ta byla oskenována systémem ATOS a přenesena do virtuálního 
prostředí 3D CAD softvéru ve formátu STL (obr. 3.10). 
 
 
Obr. 3.10 Naskenovaná sériová náhrada firmy Beznoska 
 
 Následně bylo nutné vyselektovat pouze kontaktní třecí plochu náhrady a to 
oříznutím vnitřní plochy. Tato operace byla provedena automatickým oříznutím a 
ručním odebráním zbylých trojúhelníků. Nakonec byla vykreslena finální plocha, 
podle STL modelu oskenované kloubní náhrady (obr. 3.11). 
 
 
Obr. 3.11 Vytvoření třecí plochy implantátu 
 
 V dalším kroku byla tato plocha uzavřena v patřičném rozměru tak, aby se do 
ní dala otisknout plocha dolního konce stehenní kosti pacienta. Bylo nutné ručně 
nastavit vyšší lem okraje k získání většího objemu pro lepší otisk. Takto získaný 




Obr. 3.12 Uzavřený plošný model a objemový model připravený k otisku 
 
 Nyní bylo nutné upravit STL model převedený z CT dat na objemový model 
vhodný pro provedení otisku do kloubní náhrady. Nejdříve byla separována oblast 
znázorňující dolní konec levé stehenní kosti pacienta (obr. 3.13). 
 
 
Obr. 3.13Vybraná oblast z původního 3D modelu pacientova kloubu 
 
 Výběr oblasti byl proveden oříznutím. Otevřená oblast po odstranění plochy 
byla zarovnána a zacelena. Plošný model STL byl převeden na objemový (obr. 3.14).  
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Obr. 3.14 Oříznutá část jako plocha a převedená na objemové těleso 
 
 V poslední fázi byl proveden otisk objemového modelu kosti do objemového 
modelu náhrady. Po vzájemném zapolohování obou částí bylo provedeno odečtení 
modelu kolena od modelu náhrady a to tak, aby došlo k co nejrovnoměrnějšímu 
odebrání materiálu z vnitřní plochy náhrady při zachování dostatečné tloušťky 
náhrady (obr. 3.15).  
 
 
Obr. 3.15 Otisk kosti do náhrady a finální tvar náhrady kolenního kloubu na míru 
 
Tento konečný model byl uložen opět do souboru STL a byl připraven pro tisk 
v zařízení Rapid Prototyping.  
Pro stanovení pevnostních vlastností implantátu by bylo nutné provést analýzu 
metodou konečných prvků. Její vyhodnocení a korekce odborníkem z oboru 





3.4 ZÍSKÁNÍ MATEČNÉHO MODELU 
 Pro výrobu silikonové formy je nejdůležitějším prvkem kvalitní master model, 
který svojí přesností a kvalitou povrchu nejvíce ovlivní výsledné voskové modely. 
K jeho zhotovení se užívá spousta metod, ale v podstatě jde o to, zvolit metodu, 
která vytvoří dostatečně pevný a kvalitní model, ale za co nejmenší cenu a v co 
možná nejrychlejším čase. V dnešní době, kdy je nutné rychle reagovat na poptávku 
trhu, právě čas k dodání odlitků rozhoduje o získání zakázek. Proto pokud západní 
trh má nějakou šanci bojovat s východními dodavateli, tak to musí být v rychlosti a 
kvalitě. 
 Velmi silným nástrojem ve zkracování výrobních časů poslední doby se staly 
stroje Rapid Prototyping. Vytváření fyzických prostorových modelů v krátkém čase, 
bez příprav technologických postupů a téměř plně automaticky s minimální obsluhou 
je jistě dobrá cesta, jak uvést odlitky do výroby rychle a dnes již i spolehlivě. 
 Pro výrobu master modelu kolenního kloubu byly použity dvě metody. První je 
technologie PolyJet firmy Objet Geometries Ltd., založená na nanášení vrstev 
fotopolymeru a jeho vytvrzování UV světlem a druhá je metoda Fused Deposition 
Modeling firmy Stratasys – nanášení nataveného ABS materiálu tryskou. Obě 
metody jsou relativně nenáročné na obsluhu a na prostředí. Nevyužívají vakua ani 
jiných inertních atmosfér a proto jsou vhodné pro použití v kancelářských prostorách. 
 K optimalizaci výroby prototypových voskových modelů budou hodnoceny 
hlavně parametry času výroby, ceny a kvality prototypu. 9 let rozdílu patentování 
obou metod by mělo nastínit, zda je pokrok v kvalitě modelu, vyrobeného podobnými 
metodami, dán dlouhodobým zlepšováním jedné metody (FDM), nebo se firmě Objet 
vyplatilo vydat se zcela jinou cestou volby jiného materiálu a technologie. 
 
3.4.1 Úpravy rozměrů matečného modelu ve vztahu k rozměrovým 
změnám v procesu lití technologií vytavitelného modelu 
 Technologie výroby odlitků metodou vytavitelného modelu se používá u 
odlitků, u kterých se nepředpokládá další opracování, vyjma funkčních obráběných 
ploch. Proto je velmi důležité vyrobit odlitek ve velmi úzkých rozměrových 
tolerancích. Je tedy velmi důležité znát celý proces výroby a sledovat rozměrové 
změny všech operací. Tyto rozměrové změny je nutné zahrnout již do fáze návrhu 
matečného modelu. Na změnu rozměrů výsledného odlitku oproti matečnému 
modelu má mimo použité technologie i vliv samotný tvar odlitku. Jedná se o brzděné 
smrštění, které může měnit rozměry odlitku pouze v některých směrech [38]. 
 
 Problematiku rozměrových změn lze rozdělit do třech fází [38]: 
1. Matečná forma – voskový model 
2. Voskový model – skořepinová forma 
3. Skořepinová forma – odlitek 
 
 1. Matečná forma – voskový model 
 Rozměrová přesnost matečné formy je dána technologií její výroby. Konečná 
přesnost voskových modelů je pak ovlivněna mnoha dalšími faktory, a to typem 
vstřikovacího zařízení, vstřikovacími parametry, typem použitého vosku, tvarem a 




Obr. 3.16 Vlivy na rozměrovou přesnost voskového modelu [38] 
 
 2. Voskový model – skořepinová forma 
 Rozměrové změny jsou dány především typem použité keramiky, počtem 
použitých obalů a způsobem jejího tepelného zpracování (sušení, žíhání). Podstatný 
je také vliv vytavování vosku ze skořepiny (obr. 3.17) [38]. 
 
 
Obr. 3.17 Vlivy na rozměrovou přesnost skořepinové formy [38] 
 
 3. Skořepinová forma – odlitek 
 Po odlití kovu do skořepinové formy je smrštění slévárenské slitiny dáno jejím 
chemickým složením a zvolenou teplotou lití (obr. 3.18) [38] 
 
 
Obr. 3.18 Vlivy skořepinové formy a slitiny na rozměrovou přesnost odlitku [38] 
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 Každá z těchto fází se podílí na celkové přesnosti odlitku a je třeba dodržovat 
technologické postupy, aby smrštění v každé fázi bylo stejné, s jakým se počítalo při 
návrhu matečného modelu. 
 Protože ve fázi návrhu STL modelu nebyly známy konkrétní podmínky ve 
slévárně přesného lití, byly rozměry STL modelu ponechány beze změny. Podle 
hotových odlitků zhotovených metodou přesného lití bude později možné stanovit 
rozměrové změny celého procesu komplexním porovnáním původního STL modelu a 
hotového odlitku pomocí skenovacího systému ATOS.   
3.4.2 Tisk modelu kloubní náhrady technologií FDM 
 Jde o technologii firmy Stratasys vynalezenou v roce 1991. Součást je 
vytvářena z termoplastického vlákna [37]. Model zhotovený z ABS (kopolymeru) má 
vysokou odolnost, téměř srovnatelnou s výlisky vyrobenými vstřikováním plastu [39]. 
Pro použití v lékařství je výhodné použití materiálu ABSi – methyl-metakrylát, který je 
sterilizovatelný gama zářením [37].  
Schéma metody FDM je zobrazeno na obrázku 3.19. Vlákno s průměrem 
zhruba 1,6mm navinuté na cívce je přivedeno do předehřáté trysky. Odtud je potom 
roztavený plast nanesen na předešlou vrstvu, se kterou se rychle spojí a ztuhne. 
Tisková hlava má ještě druhou trysku určenou pro kladení materiálu podpor na 
předem určená místa. Materiál podpor je křehčí než stavební a lze ho tedy bez 
problémů odstranit z hotového modelu mechanicky nebo i chemickou reakcí s 
hydroxidem. Když je celá vrstva vykreslena, plošina, na které součástka vzniká, se 
posune o danou výšku vrstvy dolů a je nanášena další vrstva. To vše probíhá v 
komoře předehřáté na 70°C z důvodu lepšího spojení předešlé a nové vrstvy. Po 
dokončení součásti je nutno odstranit podpory, dle potřeby dobrousit součástku a 
případně dotmelit větší nerovnosti. Výrobek je možné částečně obrábět vrtáním nebo 
řezáním závitů [37][40].  
Výhodou je použití materiálu ABS v různých barvách, přičemž postačí výměna 
kazety s materiálem, která zabere pouze několik minut. Metoda je vhodná zvláště pro 
jednoduché použití například v kanceláři, protože využívá nezávadných materiálů a 
nepoužívá laser [37]. Stavební komora nemusí být hermeticky uzavřená, protože 
škodlivé výpary při výrobě modelu z plastu nevznikají. Pro účely technologie 
přesného lití se také používají ABS modely místo voskových. Po obalení skořepinou 
jsou vypáleny v žíhačce – tzv. Direct Casting. 
  Technologie FDM je vhodná jak pro jednotlivé modely, tak pro velmi malé série. Při 




 Obr. 3.19 Schéma techniky FDM [32] 
 
 Výtisk matečného modelu pomocí technologie FDM byl proveden ve firmě 
MCAE Systems s.r.o. na zařízení Dimension Elite firmy Stratasys (obr. 3.20). 
 
 




 Parametry zhotovení modelu: 
Materiál:   ABS plus 
Objem modelu: 33 cm3 
Tloušťka vrstvy: 0,254mm 
Čas stavby:  4h 03min 
Cena modelu: 1864 Kč  
 
 
Charakteristika materiálu ABS plus je v tabulce 3.1: 
 
Veličina Hodnota Jednotka 
Mez pevnosti 36 MPa 
Modul pružnosti v tahu 2265 MPa 
Prodloužení 4 % 
Pevnost v ohybu 52 MPa 
Modul pružnosti v ohybu 2198 MPa 
Tab. 3.1 Charakteristika materiálu ABS plus [43] 
 
 




Obr. 3.22 Model po dokončení stavby 
3.4.3 Tisk modelu kloubní náhrady technologií Polyjet 
 Metoda RP PolyJet je patentem firmy Objet Geometries Ltd. prezentovaná 
v roce 2000. Spočívá v nanášení fotopolymerního materiálu tryskovou hlavou. 
PolyJet trysková hlava se 768 tryskami v 8mi řadách klouže podél osy X tam a zpět 
nad stavební plochou a klade extra tenké vrstvy fotopolymeru. Ihned po nanesení 
každé vrstvy UV zářivky na obou stranách tiskové hlavy vytvrdí nanesenou vrstvu 
(obr. 3.23). Tento postup odstraňuje následné dotvrzování, které je nutné u jiných 
metod vytvrzování polymeru, a které výrazně prodlužuje dobu vyhotovení modelu. Po 
vytvoření celé plochy se stavební deska s velkou přesností posune směrem dolů od 
tryskové hlavy a ta začne nanášet další vrstvu fotopolymeru i s podpůrným 
materiálem. Tloušťka vrstvy je pro nejjemnější tisk pouhých 16 mikronů s rozlišením 
v osách X a Y 600 x 300 dpi. Sladění pohybu hlavy, množství a druh materiálu 
dávkovaného do trysek a pohybu platformy je řízeno sofistikovaným softvérem, který 
zajišťuje velmi kvalitní a jemný povrch. Hlava nanáší fotopolymer a materiál na tvorbu 
podpor. Na konci stavby je celý model obalen podpůrným materiálem (obr. 3.26) 
Předprogramovaný tvar podpor umožňuje vytvářet velmi složité geometrické tvary a 
tenké stěny. Když je stavba ukončena, podpůrný materiál se oddrobí a odstraní 
vodou pod vysokým tlakem (obr. 3.27) [44]. 
Firma dodává více druhů materiálů s různými vlastnostmi, barvami a 
transparentností. Výroba modelu je velmi přesná a poměrně rychlá. Stroje jsou 




 Obr. 3.23 Schéma technologie PolyJet [45] 
 
 Výtisk technologie PolyJet byl vytištěn v Jihomoravské armaturce na zařízení 
Objet EDEN 500V (obr. 3.24). 
 
 
Obr. 3.24 Zařízení Objet EDEN 500V 
 
 Parametry zhotovení modelu: 
Materiál:   Resin FulCure 720 
Hmotnost modelu: 62g 
Hmotnost podpor: 72g 
Tloušťka vrstvy: 0,032mm 
Počet vrstev:  2355 
Čas stavby:  2h 13min 
Cena modelu: 1918 Kč 
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Charakteristika materiálu Resin FulCure 720 je v tabulce 3.2. 
 
Veličina Hodnota Jednotka 
Mez kluzu 60,3 MPa 
Modul pružnosti v tahu 2870 MPa 
Prodloužení 20 % 
Pevnost v ohybu 75,8 MPa 
Modul pružnosti v 
ohybu 
1718 MPa 
Pevnost v tlaku 84,3 Mpa 
Tvrdost Shoreho 83  
Tvrdost Rockwella 81  
Obsah popelovin <0,01 % 
Tab. 3.2 Vlastnosti materiálu FullCure 720 [46] 
 
 




Obr. 3.26 Model na konci stavby 
 
 
Obr. 3.27 Model očištěný tlakem vody 
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3.4.4 Konečné úpravy povrchů modelů 
Model PolyJet je po vyjmutí z tiskárny celý obalen vrstvou podpůrného 
materiálu. Ten bylo po vyjmutí z tiskárny nutné opatrně odlámat. Poté byl model 
očištěn vodou pod vysokým tlakem. Konečné dočištění modelu smirkovým papírem 
zrnitosti 800 trvalo cca 20 minut a spočívalo pouze ve stržení poslední tenké 
vrstvičky podpůrného materiálu z povrchu modelu. Takto upravený model měl 
hladký, kvalitní povrch s velmi jemnou strukturou. 
Model FDM bylo nutné po vyjmutí z tiskárny očistit od podpůrného materiálu 
v hydroxidové lázni. Vyčištěný model se vyznačoval velmi hrubou schodovitou 
strukturou, kterou bylo nutné vytmelit. Pro tmelení byl použit stříkací tmel Motip. Jeho 
nanášení bylo nutné provádět velmi opatrně, aby nedošlo k zalití komplikované 
struktury na vnitřní straně modelu. Přesto byl reliéf otisku kosti na vnitřní straně 
modelu postupně vyhlazován. Bylo nutné použít stříkací tmel pro použití se stříkací 
airbrush pistolí k nanášení tenších vrstev. Každá druhá vrstva byla jemně 
přebroušena smirkovým papírem zrnitosti 800 na hladinu výstupků modelu. Celkem 
bylo naneseno 8 vrstev tmelu. Finální vrstva byla broušena smirkovým papírem 
zrnitosti 1200, aby bylo dosaženo lepší kvality povrchu na třecí straně kloubu. Vnitřní 
strana modelu s otištěnou strukturou kosti byla těžko přístupná broušení a její 
obrušování podstatně měnilo tvar modelu. Celkem tmelení a broušení modelu trvalo 
ve dvou dnech cca 9 hodin. 
3.4.5 Porovnání výtisků a hotových master modelů 







Doba stavby [hh:mm] 2:13 4:03 
Odstraňování podpor [hh:mm] 0:20 0:15 
Dokončování povrchu [hh:mm] 0:40 9:00 
Doba získání modelu celkem 
[hh:mm] 3:13 13:18 
     
Cena modelu 1 918 Kč 1 864 Kč 
     
Hmotnost modelu [g] 28,7 23,7 
Tloušťka vrstvy [mm] 0,032 0,254 
Tab. 3.3 Porovnání parametrů výroby modelů 
 
 Z dat je patrné, že model PolyJet ze stejného souboru STL lze získat rychleji 
než model FDM. Výtisk PolyJet se vyznačuje jemnějšími detaily a hladším povrchem 
po vyjmutí z tiskárny. To je dáno nanášením nižších vrstev u technologie PolyJet.  
Ceny modelů jsou srovnatelné. Model vytištěný technologií FDM se nevyznačoval 




3.4.6 Porovnání celkové geometrie hotových modelů pomocí 3D 
skenovacího systému ATOS 
 Složitá geometrie náhrady kolenního kloubu vyžaduje pro porovnání 
komplexní srovnání celého povrchu. Měření konkrétních vybraných rozměrů by bylo 
prakticky neporovnatelné. Pro porovnání komplexní geometrie povrchu je nutné 
pomocí technik RE převést hmotný model zpátky do virtuálního prostředí počítače a 
softvérově ho porovnat s původními 3D STL daty. Výsledkem by mělo být grafické 
znázornění všech ploch modelu s vyznačenými odchylkami oproti původním 
požadovaným datům. Ke skenování modelů byl použit 3D skenovací systém ATOS I 
firmy GOM – Optical Measuring Techniques mbH. (obr. 3.28). 
 
 
Obr. 3.28 Skenovací zařízení ATOS 
 
3D skenovací systém ATOS (Advanced Topometric Senzor) je založen na 
principu triangulační metody a digitálního image procesingu. Celé zařízení je 
koncipováno tak, aby jeho zvládnutí kladlo minimální požadavky na uživatele. Měřicí 
hlava přístroje se snadno nastavuje kolem snímaného objektu, jelikož je umístěna na 
fotografickém stativu. Není nutné objekt skenovat po pravidelných úsecích (např. po 
30°), ale stačí udělat snímky nepravidelně a díky pomocným značkám systém 
vyhodnotí přesnou pozici snímku [47]. 
Princip triangulace spočívá v projekci různých pruhových vzorů na skenovaný 
objekt a skenování těchto vzorů dvěma kamerami. Počítač sám rychle spočítá velmi 
přesnou 3D souřadnici každého skenovaného bodu s vysokou přesností podle 
rovnosti optické transformace světla. V závislosti na rozlišení kamerového systému 




Obr. 3.29 Princip skenování pomocí triangulace [48] 
 
Hlava senzoru obsahuje dvě kamery s přesně zakřivenými čočkami. Tuto 
hlavu stačí přesně zamířit na skenovanou součást. Bílé body na podložce nebo 
součásti slouží jako referenční. Pro jeden sken musí být zaměřeny minimálně tři tyto 
body. Čím je počet zaměřených bodů vyšší, tím přesnější je měření. 
Pro naskenování součásti je nutné provést měření z několika pohledů. Ty jsou 
poté seskládány softvérově pomocí referenčních bodů. Uživatel sleduje 
naskenované plochy v počítači a podle nich natáčí součást tak, aby byly 
naskenovány chybějící oblasti. Po naskenování je celý objekt zpracován na 
polygonální síť s vysokým rozlišením (obr. 3.30) [48]. 
Skeny modelů byly s pomocí pana Ing. Davida Palouška, Ph.D vytvořeny na 
Ústavu konstruování Strojní fakulty VUT v Brně. 
Zařízení ATOS I [49]: 
Počet snímaných bodů: 800 000 
Čas jednoho měření: 0,8 s 
Minimální měřená plocha: 125 x 100 mm2 
Maximální měřená plocha:1000 x 800 mm2 
Vzdálenost mezi body: 0,12 – 1 mm 
Měřící vzdálenost:  730 – 2000 mm 
Osvětlení:   400 ANSI lumenů 
Projekční technika:  Šedý kód a fázový posun 
Rozlišení kamery:  2 x 800 000 pixelů 
Rozměr snímače:  440 x 140 x 200 mm 





Obr. 3.30 Průběh skenování 
 
 Po naskenování modelu z jednoho pohledu je nutné část uložit do souboru, 
otočit model a doskenovat spodní polovinu a následně v softvérovém prostředí obě 
naskenované části spojit pomocí definice navazujících ploch. Tak vznikne STL 3D 
virtuální model skenované součásti, který lze porovnat s původním souborem STL 
určeným pro tisk modelů. Pro usazení modelů na sebe byla použita funkce Best Fit, 
která uloží porovnávané povrchy na sebe tak, aby celková odchylka byla co 
nejmenší.  
 Model PolyJet vykazuje odchylky tvaru převážně do nižších hodnot, protože 
byl v dokončovacích operacích pouze broušen. Z histogramu je patrné, že nejčastější 
naměřená odchylka je mezi 0,05 až 0,1 mm. Maximální naměřená kladná odchylka 
byla 0,407mm a záporná -1,036mm skenovaného modelu oproti původnímu STL 
souboru (obr. 3.31). V rozsahu hodnot 3σ, což znamená, že do porovnání je vloženo 
99,7% všech hodnot, jsou odchylky v rozsahu -0,53 až 0,37 s rozptylem hodnot 
0,9mm . 
 Model vytištěný technologií FDM po tmelení a přebroušení vykazuje odchylky 
naopak do vyšších hodnot s nejčastější odchylkou v rozmezí 0,05 – 0,1mm. 
Maximální kladná odchylka modelu je 0,708mm a záporná -0,75mm. V rozsahu 
hodnot 3σ jsou odchylky v rozsahu -0,22 až 0,37mm (obr. 3.32) s rozptylem hodnot 
0,59mm. 
 Porovnáním modelů s původními daty by bylo možné statisticky vyhodnocovat 
odchylky a zjistit tak parametry stability procesu výroby na zařízeních Rapid 
Prototyping, což by mohlo přinést cenné údaje hlavně pro zařízení, která jsou využita 






Obr. 3.31 Porovnání modelu PolyJet s původním STL souborem 
 
 
Obr. 3.32 porovnání modelu FDM s původním STL souborem 
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3.5 VÝROBA SILIKONOVÝCH FOREM 
 Na základě dvou master modelů, vytvořených různými metodami rychlého 
prototypování, bylo třeba zhotovit silikonové formy pro odlití voskových modelů. 
Zhotovování silikonových forem je velmi levná a poměrně rychlá metoda 
získání voskového modelu. Její cena je dána předně množstvím spotřebovaného 
silikonu, jehož cena se pohybuje okolo 1Kč/g. Čas nutný pro výrobu formy se odvíjí 
podle počtu dělících rovin. Pro každou část formy se doporučuje schnutí silikonu při 
pokojové teplotě po dobu zhruba 15ti hodin. Tento čas neúměrně prodlužuje čas 
výroby formy a jeho zkrácením by se dalo dosáhnout podstatného zrychlení ve 
výrobě prvních voskových modelů. 
Přesnost voskových modelů vyrobených v klasické kovové formě na vstřikolisu 
v porovnání s modely ze silikonové formy je dostačující. Rozptyl hodnot je mírně 
větší, ale je možné dosáhnout požadovaných přesností i stability procesu pro 
prototypovou řadu odlitků. To vše je vyváženo náklady na jeden prototypový kus, 
které jsou ve srovnání s výrobou kovové formy několikanásobně nižší [50]. 
3.5.1 Materiál silikonových forem 
Pro výrobu odlitků jsou v současnosti používány pružné formy ze silikonových 
kaučuků. Jedná se o dvousložkové kaučuky, kdy po smíchání pasty s katalyzátorem 
(tvrdidlem) dochází k vulkanizaci v celé hmotě během několika desítek minut za 
tvorby silikonové pryže, která nemá adhezi k podkladu. Výhodou těchto materiálů je 
dokonalá reprodukce detailů originálu a snadné vyjmutí vytvořeného odlitku díky 
vysoké pružnosti formy [51]. 
 K výrobě forem kolenních kloubů byl použit silikon Silastic T4 firmy Dow 
Corning. Je to materiál přímo určený pro výrobu silikonových forem. Je to 
poloprůhledný materiál, což umožňuje dotváření dělících rovin pomocí přesného 
rozříznutí vytvrzené části. Materiál má vysokou pevnost a tvrdost při zachování 
dostatečné pružnosti. Nemá sklony ke tvorbě staženin a je vhodný pro vysokoteplotní 
odlévání. Byl vyvinut přímo pro výroby forem pro metody rychlého prototypování. 
Jeho vlastnosti jsou shrnuty v tabulce 3.4. [52].  
 
Veličina Hodnota Jednotka 
V dodávaném stavu   
Vzhled průhledná tekutá látka  
Viskozita 70 000 cP 
Smíchaný s vytvrzovadlem  
10:1 hmotnostních dílů   
Viskozita 37 000 cP 
Doba zpracovatelnosti při 23°C 90 – 120 min 
Vytvrzený po 4 hodinách při 40°C   
Tvrdost Shoreho 40  
Pevnost v tahu 6,7 MPa 
Prodloužení 390 % 
Tab. 3.4 Veličiny materiálu Silastic T4 [52] 
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 Doba vytvrzování se doporučuje 18 až 24 hodin při pokojové teplotě. Teplotní 
vytvrzování je možné, ale vede ke vzniku staženin v důsledku různé změny objemu 
při chladnutí silikonu a materiálu modelu [52].  
3.5.2 Forma pro výtisk PolyJet s chlazením 
Cyklus odlévání voskových modelů se skládá z předehřevu na zhruba 85°C, 
natavení a vyvakuování vosku, samotné odlití voskového modelu a následné 
vychlazení formy a vyjmutí modelu. Celá forma prochází náročným tepelným cyklem, 
kdy je nutné do všech částí formy teplo přivést a následně odvést pryč. Silikonové 
materiály mají velmi malou tepelnou vodivost, což značně prodlužuje dobu cyklu. 
Nejde ani tak o nahřátí formy, jako o její vychlazení po odlití vosku. Při brzkém 
rozdělání formy dojde k destrukci neztuhlého voskového modelu a celý cyklus se 
musí opakovat. Proto jsou tendence zvýšit rychlost ochlazování forem, a to předně 
uložením do chladného prostředí. Metoda plněných silikonů, kdy by bylo do směsi 
v tekutém stavu přidáno plnivo s vysokou tepelnou vodivostí, by mohla být variantou, 
ale sedimentace částic plniva na zalitý model by mohla snížit kvalitu povrchu 
voskového modelu a následně i odlitku.  
 Zvolená metoda ochlazování spočívá v zaformování tenkých měděných 
plechů tak, aby zasahovaly do nejsilnějších vrstev silikonu formy a odtud vystupovaly 
nad povrch formy. Tím by bylo možné dosáhnout rychlejšího odvodu tepla z formy 
ven. Stanovení účinků chlazení je dosaženo porovnáním křivek chladnutí odlitých 
voskových modelů. 
 Pro co nejpřesnější zhodnocení rychlosti chladnutí chlazené formy je nutné 
vyrobit druhou nechlazenou formu tak, aby tvarem a hmotností co nejlépe odpovídala 
chlazené. Pak by výsledky měly být porovnatelné. 
 Tvar kolenní náhrady je velmi nekompaktní tzn., že stanovení dělící roviny 
jako rovinné plochy by značně komplikovalo vyjímání voskového modelu. Proto byla 
zvolena třídílná forma. K jejímu vyrobení byl použit postup zhotovení nejprve 
dvoudílné formy, s tím, že spodní díl, který nejvíce komplikuje vyjímání modelu, byl 
následně rozříznut na dva menší. Tím byla zkrácena a zjednodušena výroba formy o 
několik hodin a dosaženo jednoduchého rozebírání formy.  
 Pro snadnou manipulaci s budoucí formou je výhodné pracovat na skleněné 
desce, ke které lze později přilepit stěny skleněného rámečku a je vhodná 
k manipulaci a přenášení.  
Následovalo zaformování master modelu vyrobeného technologií PolyJet do 
modelovací hmoty, která v tuto chvíli tvořila první dělící plochu formy. Chladiče byly 
vystřiženy z měděného plechu tloušťky 0,5 mm a šířky 6 cm přesně tak, aby co 
nejvíce kopírovaly tvar modelu. Prostor pro uložení chladičů byl rozdělen do dvou 
částí tak, aby se mezi nimi dala forma rozříznout (obr. 3.33). Kvůli zachování 
pevnosti formy bylo nakonec použito pouze tří chladících plechů. Jejich zaformování 
do modelovací hmoty není příliš pevné, proto je nutné dbát na jejich pozicování při 




Obr. 3.33 Model zaformovaný v modelovací hmotě s doplněnými chladiči 
  
 Poté bylo nutné vytvořit skleněný rámeček, do kterého se později odlije 
silikonová hmota (obr. 3.34).  
 
 
Obr. 3.34 Zaformovaný model v rámečku připravený na zalití silikonem 
 
 Pro další fázi bylo nutné vypočítat potřebné množství silikonu. Podle objemu 
vyplňované části lze určit hmotnost silikonu, přičemž 1 cm3 silikonu váží zhruba 1g. 
Objem vyplňované části byl vypočítán podle rozměrů rámečku a předpokládané 
výšky zaplnění 70mm (obr. 3.35).  
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Obr. 3.35 Schéma formy 
 
 Půdorys rámečku 12 x 8,5 cm a střední výška zaplnění byla stanovena na   
4,5 cm. Vypočtený objem byl tedy 460 cm3 což odpovídá 460 gramům. Jako rezerva 
posloužilo množství tvrdidla, které tvořilo 10% hmotnosti silikonu tj. 46 g. 
 Do nádoby byla navážena vypočtená hmotnost silikonu Silastic T4 (460g) a 
přidána hmotnost tvrdidla T4 (46g). Po důkladném promíchání byl silikon vyvakuován 
po dobu 40ti minut při -0,98bar, aby se směs zbavila plynů, které by později při 
tuhnutí mohly vytvořit bubliny a ty následně ulpět na povrchu modelu a zhoršit tak 
kvalitu formy a výsledných voskových modelů. Po vyvakuování byla směs připravena 
k zalití.  
Po zalití byla forma ponechána při pokojové teplotě a vlhkosti do druhého dne 
tj. 15 hodin. Tato doba stačila, aby silikon dosáhl plné pevnosti (obr. 3.36).  
  
 
Obr. 3.36 Plnění rámečku silikonem a vytvrzená polovina formy 
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 Po rozebrání rámečku byla silikonová část očištěna od přebytečného silikonu. 
Důležité je očištění vystupujících částí chladiče tak, aby silikonovou hmotou nebyl 
omezen přestup tepla. Chladič musel být upevněn do modelovací hmoty, aby při 
obrácení formy nedošlo k jeho poškození. Je důležité, aby nedošlo k pohnutí modelu 
v polovině silikonové formy. Došlo by k vadám v dělící rovině, které by mohly vést 
k netěsnosti formy v dělící rovině a tím zhoršení kvality voskových modelů. 
 Následovalo očištění modelu a vymodelování vtokové soustavy (obr. 3.37). 
Poslední krok před znovuslepením skleněného rámečku byl natření celé silikonové 
poloviny formy včetně modelu separačním prostředkem firmy eBalta Kunststoff 
GmbH. T1-1, aby bylo zabráněno slepení silikonových polovin k sobě.  
 Poté byl opět sestaven skleněný rámeček a vypočtena hmotnost potřebného 
silikonu. 
 Pro vršek formy bylo vypočteno množství silikonu na 444 gramů plus 44 
gramů tvrdidla.  
 
 
Obr. 3.37 Doplnění vtokové soustavy a zalepení do skleněného rámečku 
 
 Postup přípravy silikonu byl shodný s předchozí polovinou tj. smíchání silikonu 
s tvrdidlem a 40 minut vakuování. Po nalití do rámečku byla forma opět ponechána 
za pokojové teploty a vlhkosti do druhého dne (obr. 3.38).  
 
 
Obr. 3.38 Zalitá druhá polovina formy a druhá polovina formy po odstranění rámečku 
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 Po odstranění rámečku a začištění přebytečného silikonu byla forma pomocí 
roztahovacích kleští rozdělena v dělící rovině. Model zůstal v první části. Bylo nutné 
jej opatrně vyjmout, aby nedošlo k jeho poškození, ani poškození formy. Použití vody 
proti zpětnému lepení modelu k silikonu se osvědčilo a po oddělení modelu a 
odstranění modelovací hmoty z vtokové soustavy vznikla druhá polovina silikonové 
formy (obr. 3.39). 
 
 
Obr. 3.39 Rozebraná silikonová forma ve dvou dílech  
 
 Následovalo rozdělení spodní poloviny formy mezi chladiči, aby bylo 
usnadněno vyjímání voskových modelů z formy. Bylo provedeno rovným řezem na 
líci formy a vlnitým řezem na rubu formy, které se uvnitř formy spojily. Tím bylo 
docíleno přijatelné stopy po dělení na voskovém modelu a zajištění formy proti 
posunu při skládání na vnější – rubové straně (obr. 3.40). 
 
 
Obr. 3.40 Rozdělení spodní poloviny formy 
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 Tímto postupem byla zhotovena první silikonová forma pro výrobu voskových 
modelů individuální náhrady kolenního kloubu podle modelu získaného pomocí 
techniky rychlého prototypování PolyJet (obr. 3.41). 
 
 
Obr. 3.41 Součásti první formy podle modelu PolyJet 
3.5.3 Forma pro výtisk FDM bez chlazení 
 Vytvoření formy podle modelu FDM bylo nutné přizpůsobit první formě, 
vyrobené podle modelu PolyJet tak, aby byly dodrženy vnější rozměry formy a její 
hmotnost pro porovnání účinnosti chlazení. Postup zhotovení formy byl shodný 
s první formou. Model byl zaformován do modelovací hmoty přesně podle rozměrů 
předchozí formy a uzavřen do skleněného rámečku (obr. 3.42).  
Množství použitého silikonu bylo stanoveno podle zvážení shodné části první 
formy. Hmotnost očištěné spodní poloviny první formy byla 419 gramů. S připočtenou 
rezervou bylo nakonec naváženo 440 gramů silikonu Silastic T4 plus 44 gramů 
tvrdidla T4. Pro dosažení co nejbližší hmotnosti obou dílů bylo zalévání silikonem 
provedeno přímo na váze tak, že hmotnost nalitého silikonu byla 419 gramů plus 
rezerva 5 gramů, kdyby bylo později nutné odstranit případné výronky a přetoky. 





Obr. 3.42 Zaformovaná a zalitá první část druhé formy 
 
Po vytvrdnutí silikonu, očištění a obrácení formy, vyformování vtokové 
soustavy byl model opět obklopen skleněným rámečkem a připraven na zalití. 
Druhá část na první formě měla hmotnost 306 gramů. K výrobě bylo použito 
350 gramů silikonu plus 35 gramů tvrdidla. Odlití formy opět proběhlo na váze a to 
306 gramů plus 4 gramy rezerva. Po odstranění přetoků a výronků byla hmotnost 
formy 308 gramů. 
 
 
Obr. 3.43 Zalitá druhá část druhé formy 
 
 Po dalším vytvrzení, cca 15 hodin byla forma rozebrána, model vyjmut a po 
odstranění modelovací hmoty ze vtoku, byla forma rozříznuta ve spodní části. Takto 





Obr. 3.44 Díly druhé formy podle modelu FDM 
3.5.4 Porovnání forem z hlediska shodnosti hmotnosti a tvaru 
 Výroba silikonové formy není složitá, přesto je nutné disponovat určitou 
zkušeností a manuální zručností, aby její kvalita byla dostačující. Zejména je důležité 
dobře zvolit tvar a průběh dělící plochy tak, aby při vyjímání křehký voskový model 
nebyl poškozen.  
 Při návrhu STL modelu je vhodné vymodeluvat vtok, protože jeho 
vymodelování z modelovací hmoty je komplikovanější a dochází k vytvoření 
negativních úkosů přímo u povrchu modelu. Celkově je vymodelování vtoku již ve 
fázi tvorby STL modelu výhodnější díky přesnému napojení na model a jeho tisk tisk 
na zařízení RP již nebude tvořit významný cenový rozdíl. 
Dále je z cenového hlediska nutné pracovat s co nejmenším objemem 
připravovaného silikonu. Správný výpočet potřebného objemu, malá ztráta 
v připravovacích nádobách a během manipulace, co největší využití nachystaného 
silikonu, to vše hraje velikou roli při stanovení konečné ceny silikonové formy.  
Celkové odchylky v hmotnosti a rozměrech forem zachycuje tabulka 3.5 
 
  
První forma pro 
výtisk PolyJet s 
chlazením 
Druhá forma pro výtisk 
FDM bez chlazení 
Odchylka Odchylka [%] 
Hmotnost vršku [g] 306 308 2 0,65 
Hmotnost spodku [g] 419 422 3 0,71 
Hmotnost formy [g] 725 730 5 0,68 
Délka [mm] 121 120 1 0,83 
Šířka [mm] 87 87 0 0,00 
Výška [mm] 68 71 3 4,23 
Tab. 3.5 Porovnání hmotností a rozměrů forem 
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3.5.5 Výrobní časy silikonových forem 
 Obě formy byly vytvořeny shodným postupem (nastříhání chladících plechů 
lze zanedbat cca 5 minut), proto i čas na jejich zhotovení lze považovat za stejný. 
Nejdelší časová prodleva je tuhnutí silikonu cca 15 hodin při pokojové teplotě. 
Samotné zaformování modelu do modelovací hmoty, příprava skleněného rámečku, 
výpočet potřebného silikonu a příprava nejsou časově náročné operace. Výpis 
operací a jejich časová náročnost jsou v tabulce 3.6. 
 
Operace Doba hh:mm 
Příprava modelu 0:05 
Zaformování do modelovací hmoty 0:15 
Určení rozměrů formy a sestavení 
skleněného rámečku 
0:20 
Výpočet a příprava silikonu 0:10 
Vakuování 0:40 
Odlití silikonu do rámečku 0:15 
Tuhnutí silikonové formy 15:00 
Rozebrání a očištění části formy 0:10 
Sestavení skleněného rámečku, nátěr 
separátorem 
0:15 
Výpočet a příprava silikonu 0:10 
Vakuování 0:40 
Odlití silikonu do rámečku 0:15 
Tuhnutí silikonové formy 15:00 
Rozebrání a očištění části formy 0:10 
Rozříznutí spodní poloviny formy 0:10 
Celková doba výroby jedné formy 33:35 
Tab. 3.6 Operace při výrobě silikonové formy a jejich časová náročnost 
 
 Zhotovení silikonové formy je velmi závislé na počtu odformovaných dělících 
ploch. Dvoudílná silikonová forma může být zhotovena během dvou dní.  
  
3.5.6 Cena silikonových forem 
 Hlavní výhodou použití silikonových forem při výrobě prototypových sérií, je 
jejich nízká cena při zachování požadovaných tolerancí a stability procesu výroby. 
Pro prototypové řady voskových modelů je výroba silikonové formy ideální díky její 
jednoduché výrobě. Oproti kovovým formám lze ušetřit velké sumy. Na silikonových 
formách lze ověřit některé parametry, použitelné u návrhu kovové formy pro pozdější 
sériovou výrobu jako např. určení dělící plochy, komplikace geometrie modelu, 
odvzdušnění formy, vyjímání voskového modelu z formy, atd. [53] 
 Aby cena silikonové formy byla co nejmenší, je nutné dbát na správné 
odměření množství použitého silikonu a minimalizovat ztráty v použitých nádobách. 














vršek 488 306 182 37,3 
spodek 506 419 87 17,2 1. forma 
celkem 1. 
forma 994 725 269 27,1 
vršek 453 308 145 32,0 
spodek 480 422 58 12,1 2. forma 
celkem 2. 
forma 933 730 203 21,8 
Tab. 3.7 Množství použitého silikonu, jeho ztráty a cena 
 
 Cena jednoho gramu použitého silikonu je zhruba 1Kč. Pak cena první formy 
je 994Kč a druhé 933Kč.  
 Při výrobě forem bylo vyplýtváno téměř 25% silikonu, který ulpěl na stěnách 
nádob, použitých nástrojích nebo byl vylit mimo formu, případně odstraněn v podobě 




3.6 VOSKOVÉ MODELY  
3.6.1 Použitý materiál 
 Materiál voskových modelů hraje významnou roli v procesu přesného lití. Jeho 
vlastnosti je třeba přizpůsobit konkrétní situaci ve slévárně. I konkrétní druh odlitku 
vyžaduje určité vlastnosti voskové směsi. Hlavní vlastnosti materiálu voskových 
modelů jsou smrštění (event. plnivo), zabíhavost, rozměrová stabilita a pružnost 
ztuhlého vosku.  
 Pro výrobu voskových modelů byl použit vosk firmy BLAYSON, typ A7-RT/26 
Blue.  
 
 Charakteristika vosku BLAYSON A7-RT/26 [50]: 
 
• Rychle tavící se vosk při vytavování, minimalizuje tlak na skořepinu. 
• Rozměrově velmi stabilní. 
• Vosk není lepkavý, tudíž je velmi snadno vyjímatelný z formy. 
• Vosk má velmi dobrou proudovou charakteristiku. 












Teplota tuhnutí /°C 
Doporučená teplota vstřikování /°C: Pastovitý stav/Tekutý stav 
 
52 54 56 58 60 62 64 66 68 70 72 74 76 
                                      




Pružný     Tvrdý 
 
Penetration @ 50 g/10-1 mm 
 
HARD   SOFT 
4 6 8 10 12 14 16 18 20 
                      
                      
 
Obsah plniva % 
 
12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 
                                      
                                      
 
Viskozita @ 90°C/Pa s 
 
Nízká                               
  0.2 0.4 0.6 0.8 1.0 1.2 1.4 1.6 1.8 2.0 2.2 2.4 2.6 
                                          




Nízká    Vysoká 
 
Typ plniva: XLPS 40 – 100 μm  
Obsah popelovin: 0.03% Max 
Volné délkové smrštění: 0.6 – 0.8 % 
Doporučená maximální licí teplota je 100°C. 
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3.6.1 Výroba voskových modelů 
Voskové modely byly odlity na pracovišti Strojní fakulty Vysokého učení 
technického v Brně.  
Pro odlévání voskových modelů do silikonových forem je nutné 
disponovat základním vybavením, které se skládá z:  
 
• Nahřívací pec pro předehřev forem 
Bylo použito zařízení firmy Memmert 
 
• Vakuovací zařízení pro tavení a lití vosku 
Bylo použito zařízení Vacuum Casting System MK Mini 
firmy MK Technology GmbH. (obr. 3.45) 
 
 














Voskové modely byly odlévány vždy v páru do obou forem při jedné 
natavené dávce vosku a to následujícím způsobem: 
 
1. Natavení potřebné dávky vosku na teplotu 85°C (obr. 3.46) 
 
 
Obr. 3.46 Tavení vosku 
 
2. Během tavení vosku příprava forem: vyčištění zbytkového vosku, složení 
formy a sesponkování po obvodu, aby bylo zabráněno pohybu částí proti 
sobě (obr. 3.47) 
 
 
Obr. 3.47 Připravené formy 
 
3. Vakuování nataveného vosku po dobu 50 minut na zhruba -0,98 bar 
 
4. Nahřátí formy v peci při teplotě 90°C po dobu 50 minut (obr. 3.48) 
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Obr. 3.48 Nahřívání forem 
 
5. Vložení formy do vakuovačky a dodatečné vakuování dalších 5 minut 
 
6. Odlití voskového modelu při sníženém podtlaku -0,8 bar 
 
7. Vyjmutí odlité formy z vakuovačky, zevrubné očištění od přebytečného 
vosku 
 
8. Vložení odlité formy do lednice, chlazení formy po dobu 50 minut při 
teplotě -2,7°C (obr. 3.49) 
 
 
Obr. 3.49 Chlazení forem v lednici 
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Obr. 3.50 Časové schéma lití voskových modelů 
 
 Při výrobě silikonové formy se předpokládalo, že po odlití prvních kusů 
voskových modelů bude podle míst, kde se uzavřený vzduch nashromáždí, 
provedeno odvzdušnění formy. První sada modelů určila místa pro odvzdušnění 
velmi nepřesně (obr. 3.51), proto bylo první provedené odvzdušnění málo účinné a 
bubliny v modelu zůstávaly i nadále (obr. 3.52). Odvzdušnění formy bylo provedeno 
vyvrtáním otvorů vrtákem a průměru 5 mm, nímž vytvořený průměr byl v důsledku 
pružnosti silikonu pouze cca 1mm.  
 
 




Obr. 3.52 Místa uzavření vzduchu a poloha odvzdušnění 
 
 Takto se nepodařilo formu dobře odvzdušnit. Tvar modelu nepředurčoval 
přesné místo nejvyššího bodu formy, ve kterém by se měl uzavřený vzduch 
hromadit. Zvolená orientace modelu ve formě se prokázala jako nevhodná. 
 Další efekt špatné konstrukce formy bylo špatné proudění vosku ve formě díky 
umístění vtokové soustavy. Proud vosku prvně přešel pod odvzdušňovacími otvory, 
které zalil a uzavřel, teprve pak plnil spodní část formy a vzduch v ní uzavřený již 
nemohl formu opustit. Vždy po odlití a vyjmutí formy z vakuovacího zařízení bylo 
nutné odvzdušňovací otvory prorazit a uzavřený vzduch vypustit dodatečně, dřív než 
vosk ve formě ztuhl. I přesto v povrchu modelu zůstávaly bubliny, které bylo nutné 
později opravit.  
 Tomuto efektu by bylo možné zabránit použitím simulačních softvérů, které 
v současné době umožňují simulovat chování vosku v silikonových formách [54]. 
   
3.6.2 Konečná úprava voskových modelů 
 Konečná úprava voskových modelů spočívala v oddělení výronků v dělící 
ploše, začištění stop po odvzdušňovacích otvorech a případné zatmelení bublin po 
uzavřeném vzduchu nataveným voskem (obr. 3.53). 
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Obr. 3.53 Opravené vady voskových modelů 
 
 Tímto postupem byly odlity 3 modely z každé formy pro slévárnu přesného lití. 
Každý model byl označen vyrytím římskýchi číslic. První udávala číslo formy a druhá 
číslo modelu odlitého v této formě.   
3.7 VÝROBA OPTIMALIZOVANÉ FORMY 
 Na základě zkušeností s výrobou forem pro získání voskových modelů 
náhrady kolenního kloubu byla vytvořena další forma, na které byly aplikovány 
poznatky z forem předešlých a to zejména: 
• Výroba formy s minimem použitého silikonu za cílem dosažení minimální ceny 
• Orientace modelu ve formě tak, aby bylo zřejmé místo provedení odvzdušnění 
• Odlehčení nejtlustších míst formy s cílem zlepšit odvod tepla z formy bez 
použití chladičů 
 
 Jako model k zaformování byl vybrán výtisk PolyJet. Podle předchozích 
postupů byl zaformován do formovací hmoty, tentokrát tak, aby byly zřejmá místa pro 
únik vzduchu z formy, pro pozdější vytvoření odvzdušňovacích otvorů. Vtoková 
soustava byla přizpůsobena nové poloze. Rámeček kolem modelu byl vytvořen na 
míru tak, aby množství použitého silikonu bylo co nejmenší (obr. 3.54). 
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Obr. 3.54 Schéma optimalizované formy 
 
 Po zaformování, vytvoření zámků v modelovací hmotě, vymodelování vtokové 
soustavy a slepení rámečku byl model připraven k zalití silikonem (obr. 3.55). 
 
 
Obr. 3.55 Zaformovaný model PolyJet při výrobě optimalizované formy 
 
 Pro zalití modelu bylo vypočteno množství silikonu s minimální rezervou, 
protože se předpokládalo maximální využití nachystaného silikonu. 
 Pro výpočet byla zalévaná část rozdělena na 3 podčásti a z každé bylo podle 
jejích rozměrů vypočteno množství silikonu, aby byl výpočet přesnější. 
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 Celkem tedy bylo připraveno pro vrchní polovinu formy pouze 160 gramů 
silikonu Silastic T4 plus 16 gramů tvrdidla T4 do malého kelímku. Silikon byl 
vyvakuován po dobu 40 minut a poté nalit do připraveného rámečku na zaformovaný 
model. 
 Pro výrobu spodní poloviny formy bylo použito 270 gramů silikonu Silastic T4 
plus 27 gramů tvrdidla. Po vyvakuování a zalití do rámečku, vytvrzení, rozebrání a 
očištění byla získána druhá polovina 3. formy. 
Následně bylo třeba rozříznout horní polovinu formy v oblasti vtoku tak, aby bylo 
možné vyjmout voskový model (Obr. 3.56). 
 
 
Obr. 3.56 Rozříznutí 3. formy 
 
 Tak byla získána optimalizovaná forma pro výrobu voskových modelů kloubní 
náhrady (obr. 3.57). 
 
 
Obr. 3.57 Části 3. optimalizované formy 
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3.7.1 Výroba voskových modelů v optimalizované formě 
 Před odléváním voskových modelů bylo opět provedeno odvzdušnění formy, 
 a to v nejvyšších bodech modelu, vyvrtáním otvorů. 
 Cyklus odlití vosku byl shodný s voskovými modely z prvních forem (viz. 
kapitola 3.6) 
 Výsledné voskové modely ze třetí optimalizované formy nevykazovaly žádné 
z předchozích vad (obr. 3.58). Vzduch při plnění formy unikal odvzdušňovacími 
otvory v nejvyšších místech dutiny formy. Plnění modelu probíhalo postupně směrem 
od vtoku k odvzdušňovacím otvorům. Nakonec bylo třeba nahřátým nožem opatrně 
oddělit vtokový kůl. 
 
 
Obr. 3.58 Voskové modely z optimalizované formy 
 
3.8.1 Cena optimalizované formy 
 3. optimalizovaná forma byla vyrobena s použitím co nejmenšího množství 
silikonu tak, aby její cena byla co možná nejnižší. Pro výrobu individuálních náhrad je 
třeba zhotovit pouze jeden kus voskového modelu, jehož cena tedy obsahuje celé 
náklady spojené s výrobou formy. Proto je důležité silikonovou formu vyrobit co 
možná nejlevněji. Náklady na zhotovení optimalizované formy jsou v tabulce 3.8. 
 







vršek 176 163 13 7,4 
spodek 297 247 50 16,8 3. forma 
celkem 3. forma 473 410 63 13,3 
Cena: 1g=1Kč Celkem [Kč] 473 Kč 410 Kč 63 Kč   
Tab. 3.8 Zhodnocení nákladů výroby optimalizované formy 
 
 Při výrobě třetí formy došlo ke ztrátě pouhých 63 gramů silikonu použitím 




3.8 POROVNÁNÍ ÚČINNOSTI CHLAZENÍ FOREM 
 Díky malé tepelné vodivosti silikonových materiálů je výroba sérií 
prototypových voskových modelů časově náročnější. Vosková hmota v předehřáté 
silikonové formě chladne velmi pomalu a tím se prodlužuje cyklus výroby voskových 
modelů.  
Forma prochází náročným tepelným cyklem, při kterém je v první fázi nutné 
teplo do hmoty přivést ve fázi nahřívání a po odlití vosku je nutné teplo opět odvést 
pryč, aby bylo možné voskový model vyjmout. Silikonové materiály mají velmi malou 
tepelnou vodivost, což značně prodlužuje dobu cyklu. Pokud by byla forma 
rozebrána příliš brzy, došlo by k deformaci neztuhlého modelu a celý cyklus by se 
musel opakovat.  
 Jako metody pro chlazení forem se nabízí zaformovaní tenkých plechů do 
nejtlustších částí formy tak, aby odváděly teplo z formy nad povrch. Další variantou je 
konstrukce formy tak, aby nahromadění silikonu bylo co nejmenší.  
 Pro pokus byly použity všechny tři formy: 
• 1.  Chlazená forma pro model PolyJet s chlazením měděnými plechy 
• 2. Nechlazená forma pro model FDM stejných rozměrů jako 1. chlazená 
forma 
• 3. Optimalizovaná forma pro model PolyJet s co nejmenším množstvím 
použitého silikonu. 
 
3.8.1 Metodika měření 
 Pro měření teploty ve formách bylo experimentálně zjištěno místo voskového 
modelu, které tuhlo nejpomaleji. Bylo to místo, kde došlo k nahromadění vosku ve 
vtokové soustavě. Do toho místa bylo umístěno čidlo teploměru tak, aby procházelo 
ze strany největšího objemu silikonu. Do silikonové formy bylo třeba udělat průchozí 
otvor skrz celou stěnu (obr. 3.59). 
 
 
Obr. 3.59 Umístění teploměru ve formě 
 
 Postup měření: 
1. Nahřátí formy v peci na teplotu 70°C 
2. Po dosažení teploty okamžité nalití vyvakuovaného vosku o teplotě 85°C 
3. Vložení formy do chladného prostředí o teplotě -2,7°C (chladnička) 
4. Zapisování teploty z teploměru v intervalu 30 vteřin 
5. Ukončení měření po 80ti minutách. Naměřeno (161 hodnot). 
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 Pro měření teploty byl použit teploměr značky Hütermann HT-02 s externím 
čidlem a rozsahem měření -50°C až +110°C. 
 Výsledkem měření bylo sestavení křivek chladnutí jednotlivých forem a jejich 
porovnáním bylo možné stanovit rychlost jejich ochlazování v místech uložení 
teploměru. 
 Celkem bylo provedeno 9 měření, tři pro každou formu. 
3.8.2 Výsledky měření 
 Podle naměřených hodnot (příloha 1) byly sestaveny křivky chladnutí 
jednotlivých forem (obr. 3.60, příloha 2). 
 
 
Obr. 3.60 Křivky chladnutí jednotlivých forem 
3.8.3 Zhodnocení účinku chlazení silikonových forem 
 Teplota pro vyjmutí voskového modelu z formy je obvykle stanovena dle 
složitosti odlitku a tloušťky stěn. Čím je odlitek složitější a tloušťka stěny 
různorodější, tím déle by měl model zůstat ve formě a být vyjmuti při nižší teplotě, 
aby nedošlo k jeho deformaci. Pro model náhrady kolenního kloubu byla teplota při 
vyjmutí formy zvolena na 38°C.  
Z křivek chladnutí je zřejmé nejrychlejší chladnutí 3. optimalizované formy, kde 
byla nejtenčí vrstva silikonu. I ve formě s chlazením bylo dosaženo manipulační 
teploty voskového modelu mnohem dříve než v masivní nechlazené silikonové 
formě. 
 Manipulační teploty 38°C dosáhla 2. nechlazená forma za zhruba 77 minut, 1. 
forma, chlazená měděnými plechy za 50 minut a 3. optimalizovaná forma za 39 
minut.  Výsledky ukazují největší účinnost odvodu tepla u formy, která neobsahuje 
velké akumulace silikonové hmoty. Zvýšení účinnosti chlazení použitím měděných 
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chladičů lze použít tam, kde by odformování odlehčené formy nebylo možné. 
Využitím prostoru ve formě pro umístění většího množství plechů lze dosáhnout 
zrychlení procesu výroby voskových modelů. Chlazení silikonových forem má velký 
význam hlavně u výroby větších sérií, kde snížení doby ohřevu a chladnutí formy o 
několik minut, může zkrátit výrobu více kusové série o několik hodin. 
 
3.9 VÝROBA ODLITKŮ METODOU VYTAVITELNÉHO 
MODELU 
 Metoda vytavitelného modelu patří mezi metody přesného lití. Pro svou 
univerzálnost a rozšířenost se stala jeho synonymem. Umožňuje vyrábět odlitky 
tvarově velmi složité s malými rozměrovými tolerancemi a s velmi dobrou jakostí 
povrchu. Na vytavitelný model se dají odlévat téměř všechny materiály. Lze dokonce 
odlévat i velice reaktivní materiály jako je titan a jeho slitiny. Dále nabízí možnost 
výroby odlitků z obtížně obrobitelného materiálu, kde je výroba součásti jinou 
technologií mimořádně nákladná, nebo dokonce zcela nemožná. V technické 
literatuře se uvádí, že metody přesného lití nabízejí konstruktérům nejširší možnost 




Obr. 3.61 Princip technologie vytavitelného modelu [55] 
 
 Základním prvkem této metody je model vyrobený z voskové směsi tzv. vzor. 
Ten se vyrábí vstřikováním rozehřátého vosku do matečné formy. Po vyrobení, 
opravách a očištění jsou vzory napojeny na centrální vtokový kůl nebo zabudovány 
do vtokové sestavy. Tento sestavený voskový celek je následně obalen do 
keramického obalu a vzniká tzv. skořepina. Ta se vyrábí namočením voskového 
modelu v keramické břečce a následně se posype keramickým ostřivem. Vzniklá 
vrstva se nechá vysušit a postup se opakuje. Skořepina má 5 - 15 vrstev a ty musí 
být dostatečně pevné, aby vydržely následující technologické operace. Z řádně 
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vysušené a vytvořené skořepiny se odstraní vosková hmota. Ta se ze skořepiny 
odstraňuje převážně pomocí předehřáté páry v bojlerklávu. Po odstranění vosku se 
musí skořepina vysušit a vyžíhat. V závěru dochází ke konečné kontrole, očištění, 
zaizolování a po zahřátí je skořepina připravena pro odlití. Po odlití, ztuhnutí a 
vychlazení odlévané slitiny se skořepina rozbije a odlitek i s vtokovou soustavou se 
zbaví ulpěné keramické směsi. Z takto upravené sestavy se oddělí odlitky a ty se 
poté omílají v bubnech nebo se tryskají. Po očištění jsou odlitky podrobeny 
kontrolám. Kontrolují se koncové rozměry (3D měření), vnitřní (rentgen) a vnější 
(vizuální) vady [55].  
 V době odevzdání diplomové práce dosud nebyly hrubé odlitky ve slévárně 
přesného lití odlity, tudíž postup jejich výroby včetně výsledků, kterých mělo být 
dosaženo, nemohou být dosud prezentovány. Pokud tyto výsledky budou získány do 
obhajoby diplomové práce, budou při obhajobě prezentovány. 
3.9.2 Výroba skořepinové formy 
 Při výrobě skořepinové formy je nutné nejprve sestavit jednotlivé voskové 
modely do tzv. stromečku. Stromeček se skládá z většího počtu modelů spojených 
jednotlivými vtoky s vtokovou soustavou. Popis stromečku je na obr. 3.62. 
 
 
Obr. 3.62 Popis sestaveného stromečku 
 
 Modely je možné na vtokový kůl lepit nebo pájet. K lepení se používá pistole, 
ve které je natavené lepidlo. Pájení probíhá pomocí pájedla, které se vloží mezi vtok 
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a vtokový kůl a po nahřátí obou ploch se pájedlo vytáhne a model přitlačí ke 
vtokovému kůlu. Tvar stromečku by měl být navržen tak, aby byl k připojení modelů 
umožněn dobrý přístup, přičemž se nesmí při lepení či pájení poškodit modely, které 
jsou na stromečku již přilepeny. Z hlediska následující operace obalování by měli být 
modely na stromečku přilepeny dutinami dolů. Obalová hmota musí stékat, aby 
nedocházelo ke zvětšování tloušťky obalu v dutinách a následnému vytváření 
tepelných uzlů v tlusté části skořepiny. Je nutné dodržení určité vzdálenosti mezi 
modely, aby bylo možné jejich dokonalé obalení s dosažením požadované tloušťky 
skořepiny [56]. 
 Je nutná vtokovou soustavu uzpůsobit tak, aby bylo možné odtékání vosku ze 
skořepiny při následném vytavování. Pokud není možné model umístit tak, aby 
vytékání vosku bylo optimální, používá se připojení pomocného výtokového otvoru 
do místa, kde se vosk ve skořepině hromadí. Tímto otvorem vosk vyteče ze 
skořepiny ven a následně je nutné otvor důkladně zatmelit (obr. 3.63) [56]. 
 
 
Obr. 3.63 Sestavený voskový stromeček připravený na obalování [56] 
 
 Keramická skořepina hraje rozhodující roli při výrobě odlitků metodou 
vytavitelného modelu. Její vlastnosti umožňují použití konkrétních slitin. Zatímco 
teplotní roztažnost voskové směsi je výrazná, tepelná roztažnost keramických směsí 
používaných při této technologii je podstatně menší. Tento rozdíl způsobuje, že při 
zvýšení teploty vosková směs roztahuje keramickou skořepinu a způsobuje v ní 
praskliny [56].  
 Materiál keramické formy se skládá ze dvou hlavních částí a to plniva a pojiva. 
Základní vlastnosti keramických skořepin jsou dány v první řadě charakterem 
žáruvzdorného materiálu obalové hmoty, méně již kapalným pojivem. Pro výběr 
vhodného žáruvzdorného materiálu jsou směrodatné následující vlastnosti [56]: 
• Tepelná roztažnost. 
• Teplota tavení. 
• Chemická netečnost vůči odlévaným kovům. 
 
Na výrobu skořepin se jako žáruvzdorné materiály používají hlavně kysličníky 
a křemičitany. Pro praktické průmyslové použití se z kysličníků využívá především 
Al2O3, ZrO2. Z křemičitanů se využívá nejvíce mulitu, zirkonu, silimanitu a hlavně 
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molochitu. Molochit není běžná surovina, je to v podstatě mullit (56%) ve sklovité 
obálce amorfního kysličníku křemičitého (44%) [56]. 
 Hlavní vlastnosti pojivové složky obalové směsi jsou netečnost vůči plnivu a 
roztavenému kovu, nesmí snižovat žáruvzdornost formy a musí mít dostatečnou 
pevnost po vysušení. Jako pojiva formovacích hmot na skořepinové formy se 
používají především koloidní roztoky oxidu křemičitého, dále také organické 
sloučeniny hliníku, titanu, zirkonu a některé sloučeniny anorganické [56]. 
Základem koloidních roztoků oxidu křemičitého je nejčastěji kombinace 
polymerních etylsilikátů s obsahem křemíku kolem 40%. Alkoholický roztok dává s 
vodou a vhodným hydrolyzačním katalyzátorem velmi stabilní kapalné pojivo pro 
žáruvzdorné materiály. Podstatou spojení jednotlivých zrnek plniva do pevné obalové 
vrstvy (keramické skořepiny) je gelace pojiva. Gelovaná vrstva, sušením 
dehydratovaná, je tvořena amorfním SiO2 a ten po vypálení formy přejde do 
krystalické formy [56]. 
Formy pro metodu vytavitelného modelu jsou nedělené a model použitý pro 
jejich zhotovení je zničen vytavením. Pokud je třeba do formy založit keramické 
předem zhotovené jádro, je toto jádro nejčastěji zastříknuto již do voskového modelu. 
Před samotným obalováním je třeba voskový stromeček zbavit zbytků dělícího 
prostředku a mastnoty [56]. 
Obalování stromečku spočívá v opakovaném namáčení modelových 
stromečků do obalové hmoty, posypávání žáruvzdorným materiálem o vhodné 
zrnitosti a sušení jednotlivých obalů. Tento cyklus se opakuje tolikrát, dokud nemá 
obal požadovanou tloušťku. Počet vrstev bývá obvykle mezi pěti až patnácti dle 
požadované pevnosti formy. Na první dva lícní obaly, které rozhodují o kvalitě 
povrchu odlitku, se používá jemný zásypový materiál se zrnitostí většinou 0,1 až 0,25 
mm, na další obaly pak 0,25 až 0,5 mm [56]. 
Při sušení musí každý obal schnout v klimatizovaném prostoru při teplotě 20 
až 24°C a při vlhkosti 50 až 70%. Při sušení musí být zajištěno dostatečné proudění 
vzduchu. [56]. 
 Pokud je skořepina obalena požadovaným počtem obalů a má dostatečnou 
tloušťku je třeba z ní odstranit voskový model vytavením. V této fázi je možné odhalit 
vady ve skořepině, protože tmavý vosk prosákne místem vady na povrch formy a 
vytvoří skvrnu. Při vytavování vosku je třeba dosáhnout velké rychlosti ohřátí povrchu 
voskového modelu, aby se natavil dříve, než se vosk prohřeje v celém objemu a 
v důsledku objemové roztažnosti roztrhne skořepinu. 
Vytavování voskových modelů lze provést několika způsoby [56]: 
• V autoklávu nebo bojlerklávu. 
 
• Za vysoké teploty – v peci za teploty 900 až 1000°C, takže se spojí vytavení 
vosku s vypálením skořepiny. Ztráty vosku jsou 10 až 
15%; vosková směs je částečně znehodnocována. 
 
• Za nízké teploty – vytavování se provádí v roztavené a přehřáté hmotě 
stejného složení jako má hmota modelů. 
 
• Dielektrickým ohřevem – skořepiny se zvlhčí vodou a pak se umístí v poli 
vysokofrekvenčních oscilací. Vlhká skořepina se rychle 
ohřeje, vosk se těsně u skořepiny odtaví a vytvoří se 
dilatační spára, jenž zabrání popraskání skořepiny 
rozpínajícím se voskovým modelem. 
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• Horkým vzduchem – proud horkého vzduchu se zavádí do středu vtoku. Ten 
se protaví dříve než se celý model ohřeje a k odtavování 
pak dochází z vnitřku. 
 
V současnosti se často používá vytavování v autoklávu. Vytavení modelů se 
provádí tepelným šokem přehřátou párou v zařízení, které se nazývá autokláv nebo 
bojlerkláv. Protože teplota páry záleží na jejím tlaku, používají se zařízení, která 
pracují s tlaky od 0,3 až 0,6 MPa při teplotě páry od 135 do 165°C. Skořepiny jsou v 
autoklávu umístěny tak, aby z nich vosk mohl volně vytékat. Vytavený vosk se 
zachycuje ve sběrné nádobě a po regeneraci se znovu používá. Výhodou tohoto 
způsobu odstraňování modelů jsou menší ztráty na modelovém vosku, menší 
množství popraskaných skořepin a možnost pracovat s tenčími skořepinami [56].  
3.9.3 Odlití odlitků a apretace  
 Příprava keramické formy před samotným odléváním spočívá ve vyžíhání nad 
teplotou keramizace, aby došlo ke zhutnění struktury keramiky. V některých 
případech odlévání nízkotavitelných slitin je výhodnější skořepinu nekeramizovat, 
aby její velmi vysoká pevnost nezpůsobovala trhliny a praskliny v odlitcích z důvodů 
brzděného smrštění. V případech usměrněné krystalizace je naopak nutné skořepinu 
předehřát i na více jak 1500°C, aby kov po odlití ještě zůstal tekutý. 
 
Existují tři důvody pro vypalování forem před odléváním [56]: 
• Odstranění zbytků voskových materiálů a těkavých látek zbylých po 
vytavování. 
• Zhutnění struktury keramiky – dosažení potřebné pevnosti skořepiny. 
• Předehřátí formy před litím na stanovenou teplotu. 
 
 Jakost odlévaného kovu pro odlitky zhotovené touto technologií bývá velmi 
vysoká. Náročné slitiny se snadno oxidujícími prky jsou často taveny ve vákuu. Odlití 
skořepiny probíhá, pokud je na vzduchu inhned po vyndání skořepiny ze žíhací pece, 
nebo přímo ve vakuovací peci. Předehřátí skořepiny je důležité pro snížení teplotního 
šoku a omezení vnitřního pnutí při chladnutí odlitku ve skořepině. 
 Po vychladnutí odlitku je skořepina odstraněna obvykle vibračním oklepáním 
nebo jiným mechanickým způsobem. Takto je odstraněna většina keramické hmoty. 
Následuje odříznutí odlitků od vtokového kůlu. 
Ulpělé zbytky keramiky je třeba odstranit jiným způsobem. Obvykle jsou 
zvoleny cesty buď abrazívní metodou (trýskání v proudu vzduchu) nebo chemickou 
cestou (rozplavování skořepiny v hyroxidu draselném nebo sodném), podle tvaru, 
složitosti a jemnosti odlitku.  
Zbývá odělění vtoku od odlitku buď řezným kotoučem, nebo odfrézováním.  
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3.10 ZHODNOCENÍ EXPERIMENTU 
 Návrh individuální kloubní náhrady a její výroba je složitý proces, který 
vyžaduje spolupráci a znalosti z několika vědních oborů. Je třeba získat zkušenosti, 
které by tento postup dovedly k ideálním výsledkům. V průběhu experimentu byla 
průběžně hodnocena většina aspektů souvisejících s výrobou hrubého odlitku 
individuální kloubní náhrady. 
3.10.1 Získání STL modelu 
 K získání souboru STL byla použita metoda trojrozměrné vizualizace a 
převodu dat do objemového tělesa. Vytvoření konečného tvaru kloubní náhrady bylo 
provedeno s pomocí moderních softvérů ve spolupráci s odborníky z daných oblastí. 
Analýza metodou konečných prvků nebyla provedena, ačkoliv pro sériovou výrobu 
individuálních náhrad je kontrola a stanovení pevnostních parametrů nezbytné. 
Uvedené postupy použité při získávání konečného tvaru individuální náhrady byly 
použity poprvé a je třeba vypracovat algoritmus, kterým by se práce na vytváření 
náhrad do budoucna dala usnadnit. Je třeba rozvíjet spolupráci s lékaři, aby byla 
jasná definice jejich požadavků vzhledem k průběhu operace a přínosu pro pacienta. 
Ve finální fázi tvorby STL modelu je vhodné vymodelovat i vtok tak, aby mohl být 
vytištěn na zařízení RP spolu s modelem. Bude díky tomu lépe napojený na model a 
bude možné se tak vyhnout tvorbě negativních úkosů na silikonové formě. Také jeho 
umístění a tvar bude možné vypracovat řesněji. 
3.10.2 Porovnání technologií PolyJet a FDM 
 Pro výrobu silikonových forem byly použity dvě principově podobné metody 
Rapid Prototyping s cílem ověřit jejich vhodnost pro výrobu složitých geometrických 
tvarů. Ačkoliv výsledné modely vykazovaly rozdíly od původního STL souboru, jejich 
rozměrové odchylky nejsou pro výrobu individuální náhrady podstatné. Větší chyba 
se předpokládá už při převodu mezi daty z CT do STL. Oba modely jsou pro použití u 
složitých modelů vhodné s tím, že konečná úprava modelu FDM zabere podstatně 
víc času, jenž neúměrně narůstá s větší složitostí modelu. Pro další porovnání těchto 
dvou technik se nabízí zkoumání metody Direct Casting – obalit RP model 
skořepinou, vypálit jej a odlít kov. Jemnost detailů a rychlost výroby technologie 
PolyJet by byla při použítí pro Direct Casting velkým přínosem, ale chování 
fotopolymerního materiálu, jeho stálost a teplotní roztažnost, je nutné ověřit. 
3.10.3 Výroba silikonových forem 
 Nejdůležitějším prvkem pro výrobu kvalitních voskových modelů pro metodu 
přesného lití na vytavitelný model je dobře zhotovená matečná forma. Volba dělící 
plochy, počet dělících ploch, možnosti odvzdušnění a další parametry ovlivňují 
výslednou kvalitu voskového modelu. Je také třeba se vyhnout konečným úpravám 
modelu kvůli nedokonalostem formy. Zde dochází ke snížení kvality povrchu, což u 
součástí, kde se nepředpokládá další obrábění, hraje zásadní roli. Pro experiment 
byly vytvořeny 3 formy. První dvě za účelem především porovnání účinnosti chlazení 
silikonových forem a 3. forma pro porovnání kvality voskových modelů při lepší volbě 
polohy modelu ve formě. Účinnost chlazení měděnými chladiči se projevila velmi 
výrazným snižováním teploty hlavně z počátku chladnutí. Přesto nejlepší výsledky 
byly dosaženy se třetí optimalizovanou formou, jenž odváděla teplo přes tenkou 
stěnu nejefektivněji a její výroba byla oproti prvotnímu návrhu formy levnější o zhruba 










1. Forma 994 Kč 269 Kč 27,1 
2. Forma 933 Kč 203 Kč 21,8 
3. Forma 473 Kč 63 Kč 13,3 
Tab. 3.9 Porovnání cen a ztrát silikonu všech forem 
 
 Vytvoření levné a efektivní formy může při opakované výrobě individuálních 
náhrad ušetřit velké prostředky a urychlit výrobu voskových modelů.  
3.10.4 Odlití hrubých odlitků individuální náhrady kolenního kloubu 
 Do slévárny přesného lití PSB Velká Bíteš a.s. byly předány dvě sady po třech 
kusech voskových modelů z prvních dvou forem, tzn. jedné formy podle modelu 
PolyJet a druhé podle modelu FDM. V době dohotovení diplomové práce nebyly 
ještě odlitky k dispozici, proto není možné jejich zhodnocení uvést v tomto textu. 
Pokud budou k dispozici výsledky z odlití v době obhajoby diplomové práce, budou 
tyto výsledky prezentovány při obhajobě. 
3.10.5 Porovnání hrubých odlitků s původním modelem STL 
 Konečná fáze projektu předpokládala skenování hrubých odlitků systémem 
ATOS a jejich porovnání s původním STL modelem. Toto porovnání by ukázalo 
rozměrovou odchylku v průběhu celé výroby individuální kloubní náhrady a pro další 
výzkum by se se stejnou odchylkou dalo počítat už ve fázi návrhu původního STL 
modelu tak, aby výsledný odlitek co nejvíce odpovídal svojí přesností požadovaným 
rozměrům.   
3.10.6 Návrh dalších experimentů a postupů 
 Předmětem dalšího výzkumu by měla být oblast získávání dat z CT vyšetření, 
jejich převod a tvorba 3D virtuálního modelu individuální náhrady. Tato fáze 
experimentu byla časově nejnáročnější a je zde velký prostor ke zkrácení času mezi 
požadavkem na vyrobení náhrady a jejím dodáním. Optimalizaci procesu výroby 
voskového modelu z hlediska ochlazování je třeba prozkoumat s ohledem na velikost 
smrštění voskového modelu ve formě při vyšší rychlosti ochlazování. Pro konečnou 
podobu kloubní náhrady je třeba stanovit postup finálního obrobení hrubého odlitku. 
3.10.7 Zhodnocení časových nároků 
 Zhodnocení časových nároků při získávání prvotních dat a tvorbě STL modelu 
je složité vzhledem k množství nových postupů, které bylo nutné si osvojit. Tím, že 
tento proces nebyl zatím přesně stanoven, je relevantní hodnotit čas potřebný pro 
získání náhrady od času získání finálního STL modelu kloubní náhrady. V tabulce 
3.10 je zhodnocen čas pro zhotovení náhrady kolenního kloubu. Exaktně bylo možné 








Převod CT dat na 3D virtuální 
model 
Fáze získání STL modelu 
Vytvoření STL modelu kloubní 
náhrady 
Zhruba 2 týdny 
Získání master modelu pomocí 
technik RP PolyJet FDM 
Tisk modelu [hh:mm] 2:13 4:03 
Fáze získání master 
modelu 
Konečná úprava modelu 
[hh:mm] 1:00 9:15 
Výroba slikonové formy 
[hh:mm] 33:35 33:35 Fáze získání voskového 
modelu Odlití prvního voskového 











Zhruba 1 - 2 týdny 
Tab. 3.10 Zhodnocení časových nároků na výrobu hrubého odlitku individuální 
náhrady kolenního kloubu 
 
 Hrubý odlitek kloubní náhrady z CT dat pacienta je možné získat za cca 4 až 5 
týdnů. Obecně se čas čekání na operaci klasické sériově vyráběné náhrady 
pohybuje od 3 do 6ti měsíců z důvodů vytíženosti lékařů a operačních pracovišť [57]. 
Tudíž by bylo v budoucnu možné na podnět lékaře a dodání CT dat vyrobit 
individuální náhradu pro pacienta v dostatečném předstihu, tak aby nedošlo 
k prodlužování času čekání na operaci.  
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4 ZÁVĚR 
Předložená práce dokumentuje proces výroby hrubého odlitku individuální 
náhrady kolenního kloubu. V době dohotovení této práce bohužel nebyly k dispozici 
hrubé odlitky ze slévárny přesného lití, ale i na prezentovaných postupech a 
skutečnostech je zřejmé, že výroba individuálních náhrad i přes svoje úskalí 
v podobě zpracování návrhu kloubní náhrady je možná a v budoucnu by tímto 
způsobem bylo možné včas vyrábět umělé klouby přesně podle požadavků pacienta. 
Tím by bylo dosaženo lepších výsledků implantace a spokojenosti lékařů a hlavně 
pacientů. 
Tato práce mapuje potřebné kroky ke zhotovení uzpůsobené kloubní náhrady 
na míru pacienta. Závěry v ní prezentované lze využít při dalším zkoumání a 
rozvíjení tohoto postupu.  
Správný návrh a vyrobení náhrady by do budoucna mohlo přinést i 
prodloužení doby funkčnosti implantátu a tím oddálení revizní operace. Takto by bylo 
možné snížit odhady počtu operací. 
V následujících fázích je nutné stanovit přesné postupy a parametry pro 
získání STL souboru, což vyžaduje zapojení dalších odborníků, předně z oboru 
biomechaniky člověka.  
Následná fáze zhotovení voskového modelu pomocí technik Rapid 
Prototyping, ať technologií zde použitých nebo jiných, je z hlediska slévárenské 
technologie již dobře prozkoumána. V této práci je navržen tvar a postup výroby 
voskových modelů v optimalizované formě, jejíž cena není nikterak vysoká. Kvalita 
takto zhotovených modelů je výborná i bez dokončovacích operací a tudíž lze tento 
postup doporučit. 
Výsledky získané porovnáním účinnosti chlazení použitých forem, tj. 
nechlazené masivní formy, formy chlazené měděnýni plechy a formy s malým 
objemem silikonu jsou pro praxi výroby voskových modelů v silikonových formách 
velmi dobře uplatnitelné. Ukazují, že dobrá příprava a zhotovení formy s použitím 
popsaných metod chlazení, může zkrátit dobu výroby voskových modelů i o 50%, 
což u větších sérií znamená obrovskou úsporu času. 
V následné fázi tj. výrobě hrubých odlitků je třeba proces prozkoumat 
s ohledem na možnosti této technologie s ohledem na minimální tloušťku stěny 
modelů, kvůli zabíhavosti kovu. Slévárna přesného lití by také měla vyslovit své 
požadavky k umístění vtoku na modelu, aby bylo dosaženo co nejlepších výsledků. 
Zhodnocení parametrů výroby hrubých odlitků a jejich porovnání s původním 
STL souborem zatím nebylo provedeno, ale je to nutný krok ke stanovení odchylky a 
rozměrových změn celého procesu, se kterými je nutno počítat už ve fázi návrhu STL 
modelu, který je nutné této odchylce přizpůsobit. Po získání těchto parametrů by bylo 
vhodné model STL upravit podle získaných informací a znovu provést tisk na RP 
zařízení, výrobu optimalizované formy a voskových modelů, jenž by po odlití ve 
slévárně přesného lití měly být rozměrově velmi podobné požadovaým rozměrům 
hrubého odlitku náhrady kolenního kloubu. 
V budoucnu je také třeba se věnovat použití slitin titanu, předně Ti6Al4V ELI, 
která díky svým výborným vlastnostem prodlužuje funkční dobu implantátu. Pro 
výrobu individuálních náhrad operovaných chirurgickým robotem by tato slitina mohla 
dosáhnout velmi dobrých výsledků. 
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Použitím technik Rapid Prototyping a technologie přesného lití na vytavitelný 
model lze během několika týdnů získat odlitek individuální náhrady kolenního kloubu 
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6 SEZNAM POUŽITÝCH ZKRATEK A SYMBOLŮ 
 
ABS  - Akrylonitril-Butadien-Styren- používaný materiál 
 
CAD  - Computer Aided Design-  počítačem podporované konstruování 
 
CLI  - používaný formát 
 
CNC  - Computer Numerical Control- číslicově řízené obráběcí stroje  
 
CT  - Computed Tomgraphy-  počítačová tomografie 
 
CTM  - softwarové prostředí pro úpravu dat nasnímaných na CT, MRI… 
 
DICOM - Digital Imaging and   formát pro přenos lékařských 
  Communication in Medicine dat bez ztráty kvality 
   
DMLS  - Direct Metal Laser Sintering- spékání kovového prášku laserem 
 
DSPC  - Direct Shel Production Casting- přímá výroba skořepin pro lití 
 
EBM  - Electron Beam Melting-  tavení elektronovým paprskem 
        
FDM  - Fused Deposition Modeling-  modelování kladením taveniny 
 
FEM  - Final Element Metod-  metoda konečných prvků 
 
MRI  - Magnetic Resonance Imaging- elektromagnetická resonance 
 
RE  - Reverse Engineering-  zpětné inženýrství  
 
RP  - Rapid Prototyping-  rychlá výroba prototypů 
 
QFD  - Quality Function Deployment- metodický přístup k návrhu 
  
SLA  - Stereolitography-   stereolitografie 
 
SLS  - Selective Laser Sintering- přesné spékání laserem 
 
STL - Standard Triangulation   přenosový formát, model je 
  Language-    definován trojúhelníkovou sítí 
 
TEP  - Totální Endoprotéza-  kompletní náhrada všech částí kloubu 
 
UV  - Ultra Violet-   ultra fialové světlo 
